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Darujte nam Vase 2 %. VSetky ziskané prostriedky budu
pouZzité na rozvoj jednotlivych pracovisk Narodného
onkologického Ustavu a na zvySenie komfortu pacientov.

Vsetky potrebné informécie a tlaciva najdete na www.priatelianou.sk.

Ak sa rozhodnete poukazat ndm  Zdruzenie priatelov NOU
Vase 2 % z dani, prosime o uvedenie Klenové 1, 833 10 Bratislava
nasledujdcich Gdajov: Obéianske zdruzenie, ICO: 42172004
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bdobie predsavzati a planov, ktoré si zvykneme
o davat na zaciatku roka, je uz niekolko tyzdiov

za nami. T1 z nas, ktori tak zvykn robit, si uréite
vedia odpovedat, do akej miery sa ciele dari menit na
vysledky. Hovori sa, Ze ak o nich povieme inym, citime
vacsiu motivaciu a zodpovednost za ich splnenie. Rad by
som vam o tych naSich povedal aj preto, Ze ste ich déle-
Zitou sticastou.

Zafnem najvacsimi a najnaro¢nejsimi, ku ktorym patri
pokracujica obnova a modernizicia jednotlivych pra-
covisk. Jednu z rekonstrukcii ste mozno zachytili hned
privstupe do hlavnej budovy. Uz o par tyzdriov otvorime
vynovené vstupné priestory, ktoré v konecnej faze rekon-
Strukcie prinest tplne novy koncept tejto ¢asti interiéru.
Zmeni sa na oddychovi a relaxa¢nt zénu s centralnym
informa¢nym pultom. Koncom prvého Stvrtroka otvorime,
na Slovensku svojho druhu jediné, Centrum chirurgie
prsnika. V rovnakom obdobi chceme zacat s rekonstruk-
ciou samotného vstupu do arealu tGstavu, ktorej sicastou
bude aj revitalizacia a rozsirenie sti€asnych parkovacich
pléch a vybudovanie novej obchodnej galérie poskytujicej
pacientom rézne doplnkové sluzby. V druhej polovici roka
prejde modernizaciou tiez Oddelenie paliativnej starost-
livosti. Nepochybne velmi dobrym pomocnikom bude
pre vietkych aj novopripravovany web NOU.

o

EDITORIAL

Fakt, ze v rekonstrukénom usili méZeme pokracovat, si
cenim aj preto, Ze sa tak deje na péde Statnej nemocnice,
ktora mé na svoju éinnost limitované zdroje. Dari sa nam
aj vdaka partnerom a podporovatelom v rdmci ZdruZzenia
priatelov NOU, vasim 2 %, ako aj prispevkom jednotlivcov
¢i firiem. Aktkolvek vagu pomoc si velmi cenime.

Zaciatok roka 2016, bohuzial, nemal len pozitivny rozmer.
Pripad kradeze liekov, ktorej sa dopustilo 7 zamestnancov
ustavu koncom minulého roka, zo diia na deni ovplyvnil
pohlad na vsetko, o ¢o sa tu dennodenne snazi viac ako
850 dalsich. Bol to pre mnia zdrvujici moment, no zaroven
predstavoval motivaciu a snahu riesit situaciu dalej. Ne-
polavujem v tom, je to vazny pripad, aj preto povazujem
za dbélezité informovat vas o aktuadlnom diani. Viac sa
doditate na dalsich strankach ¢asopisu.

Milé Citatelky, mili Citatelia, aj ked, ako som spominal,
¢as na predsavzatia a priania je uZ za nami, dovolte mi,
aby som vam pri prilezitosti vydania prvého ¢isla nasho
Casopisu v roku 2016 zaprial vela zdravia, zZivotného elanu
a vela tspechov v stkromnom i profesionalnom Zivote.
Tiez vam Zeldm pokojné prezitie bliziacich sa Velkonoc-
nych sviatkov.

S vdakou a tctou i so Zelanim prijemného ¢itania,

MUDr. Jozef Dolinsky
RIADITEL NOU
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PETER POLLAG PRITULENIE

Peter Pollag sa narodil v Levodi 19. februara 1958. Studoval malbu na Vyso-
kej skole vytvarnych umeni v Bratislave a Akadémii di Belle Arti v Perugii.
Najvacsi vplyv na jeho tvorbu majt majstri Zelibsky, Hloznik a Brunovsky.
Neskér ako asistent na vysokej skole absolvoval pracovné stdze v Parizi, v San
Fernando a Madride. Autor patri k profilovym postavam sa¢asného slovenské-
ho maliarstva. Skala jeho ndmetov siaha od mytologicksich metafor, cez novi
interpretaciu biblickych motivov a historickych a literarnych pribehov. Casto
cestuje, aby svet jeho malby vstrebal podnety nielen z domaécich, ale aj mimo-
eurépskych kultirnych tradicii, najma z Ciny a Afriky.

Obraz Prittlenie si mézete pozriet na recepcii oddelenia ambulantnej che-
moterapie na 2. poschodi hlavnej budovy.
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sk. Casopis je freny zdarma. Casopis vzniké v spolupréci s odbornikmi Narodného
onkologického Ustavu. Za ich cenny ¢as, ktory dobrovolne a bez néroku na honorar
priprave €asopisu venujd, im Zdruzenie priatelov NOU srdeéne dakuje.
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Jubilejny 5. ro¢nik baletného gala
predstavenia Umenie pre Zivot, kto-
ry sa uskutoc¢nil 5. novembra 2015,
opéit podakoval vietkym tym, kto-
ri pomahaju Narodnému onkolo-
gickému tstavu. Ten oslavil v roku
2015 aj 25. vyrocie svojej novodobej
existencie na Klenovej ulici v Bra-

tislave. Spickové hviezdy svetovych
baletnych scén ponukli na scéne
Baletu novej budovy SND vynimoc-
ny umelecky zazitok. Predstavenie

je spoloénym projektom Narodného
onkologického tstavu, neziskového
ZdruZenia priatelov NOU a Baletu
Slovenského narodného divadla. @
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Pri prilezitosti oboch vyroci vznikla
v spolupréci so Slovenskou postou
Specidlna postova znamka, ktora
mala premiéru prave na slavnost-
nom galavecere. Jej autorom je
akademicky maliar prof. Rébert
Jancovi¢. Zékladny motiv "¢lovek
v kruhu" ako ideu humanizmu pre-
vzal od Leonarda da Vinciho.

Vizualizacia nového vstupu do vestibulu.

Rekonstruujeme

dalsie priestory

Modernejsie, funkcnejsie, komfortnejsie. Aj také chceme,

aby boli miesta prvého kontaktu v nasej nemocnici. Dokon-
cujeme i vystavbu nového oddelenia zameraného na Zeny.

VSTUPNY VESTIBUL
V HLAVNE) BUDOVE

Rekonstrukeia v zvereénej Casti pri-
nesie Gplne novy koncept vstupnej
Casti, ktord bude mat informa¢no-od-
dychovy rozmer. V prvej faze vznik-
ne centralny informa¢ny pult, akasi
recepcia, ktora pacientom poskytne
vsetky potrebné informécie v stvis-
losti s ich dal$im pohybom po tsta-
ve. Nadim pacientom a navstevnikom
budd tieZ k dispozicii miesta na ob-
Cerstvenie — bufet a kaviaren, stanok
s novinami a ¢asopismi, ako aj kom-
fortnejsie sedenie.

CENTRALNY PRIJEM

A REGISTRACIA PACIEN-
TOV V PAVILONE RA-
DIACNEJ ONKOLOGIE

Spustili sme novi registraciu a pri-
jem pacientov, dokoncovacie prace
pokrac¢uju za chodu prevadzky, aby
jej findlna podoba ¢o najlepsie spi—
nala poziadavky pacientov i zamest-
nancov. Chceli sme, aby miesto, kde
pacienti oznamuju svoje osobné uda-
nejsi pristup. Zaroven sme rozsirili
pocet prijmovych pultov.

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU

O AKTUALITY

CENTRUM CHIRURGIE
PRSNIKA

Na prvom poschodi hlavnej budo-
vy vznika Specializované oddelenie,
ktoré bude zendm pontikat najmo-
dernejsie terapeutické postupy v chi-
rurgickej liecbe onkologického ocho-
renia prsnika. Centrum bude zaroven
poskytovat aj rekonstrukéné operacie
prsnika v spolupraci s plastickym chi-
rurgom. Pacientky dostant komplex-
nu liecbu nielen v oblasti chirurgie,
ale aj onkolégie, radioterapie a psy-
cholégie. Verime, Ze k ¢o najvyssiemu
standardu a komfortu prispeje aj nové
16zkové vybavenie.

KedZe centrum vznika v priesto-
roch oddelenia lekarskej genetiky ako
aj byvalého oddelenia mikrobiolé-
gie, rekonstrukéné prace sa dotkni
i oboch tychto pracovisk. @

VASE2%
NAM POMAHA]U

Rekonstrukcie jednotlivych pracovisk,
skraslovanie a estetizacia prostredia,
v ktorom sa nasi pacienti liecia, ¢i zvy-
Sovanie ich komfortu by sa nemohlo
diat bez podpory inych. Patria k nej aj
prostriedky ziskané formou 2 %, v roku
2015 ste ndm venovali 127 181,42 EUR.
Pomohli ndm pri kompletnej moderni-
z4cii transplantacnej jednotky, ktora sa
tak mohla zaradit medzi moderné pra-
coviska svojho druhu v Eurdpe.

Dalsim pracoviskom, ktoré prejde
kompletnou obnovou, bude oddele-
nie paliativnej starostlivosti, s pracami
chceme zacat v lete.

Za vasu podporu dakujeme!
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Pomahaju
nam
dobrovolnici

Su to neobycajne obycajni
ludia, nezdravotnici, Rtori
sa rozhodli svojou blizkos-
tou a sluzbou zmierriovat
utrpenie onkologicRy cho-
rych ludi. Spoznate ich pod-
la zelenej vesty so Stitkom
,dobrovolnik".

rvi vygkoleni dobrovolnici
Pnavétevujﬁ nasu nemocnicu

uz niekolko tyzdnov vzdy od
pondelka do Stvrtka. Stretnit ste
ich mohli najma pred ambulancia-
mi v ¢akarnach, kde pacientom ca-
kajacim na vySetrenie alebo terapiu
pontkaji teplé napoje a snazia sa
sprijemnit atmosféru nemocnic-
nych chodieb. Patri k nim aj Anka,
62-ro¢na déchodkyna, ktord cho-
dieva utorky, s ismevom vam poda
kévu alebo ¢aj. Vzdy sa na svoju
Lsluzbu“ tesi, ako sama hovori: ,Je
pekné a obohacujiice vycarit ismev
na tvari niekomu, obzvlast v pro-
stredi, akym je nemocnica, kde je
to skor vzacne. A mne asponi zmys-
luplne ubehne ¢as na déchodku,”
dodava.

Druhé skupina dobrovolnikov vy-
tvorila na oddeleni radia¢nej onko-
légie klub sikovnych rak, kde umoz-
Nuju pacientom prezit ¢as kreativne.
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Vyrabaju rézne predmety z papiera
alebo latky, strihaja, lepia, mode-
luja. Vysledkom st malé umelecké
diela. Gabriela, 31-ro¢na finanéna
manazérka, sa na kazdé stretnutie
s pacientkami ponahla. , U7 si neviem
stredu popoludni predstavit bez tvo-
rivych klubov s pacientmi. Chcem
im darovat ¢as, kedy mézu zabudnut
na naro¢nu liecbu a objavit v sebe
tvoriva ¢innost. Samu ma to vnutor-
ne obohacuje”

Rozbehnutie dobrovolnickych ak-
tivit na pdde Ustavu iniciovalo nezis-
kové ZdruZenie priatelov NOU. Kon-
krétnu podobu im dala Dobrovolnicka
skupina Viba, ktora sa sprevadzaniu
dlhodobo chorych a onkologickych
pacientov profesionalne venuje uz
viac ako 15 rokov.

Dobrovolnicky program v Nérod-
nom onkologickom tstave podpori-
la Liga proti rakovine SR zo Zbierky
z Dnia narcisov. @

Viac informécii o dobrovolnictve
a moznostiach podpory najde-
te na www.dsvrba.sk alebo na
www.priatelianou.sk.

RIADITEL NOU
K PRIPADU
KRADEZE LIEKOV

Téma krddeze onkologickych liekov rezonuje vo verejnosti

od zaciatku. Pravom. Je to zdvazny Cin, ktory je potreb-

né dosledne vysetrit. VSetkych nds prirodzene zaujima

kazdd informdcia, ktord s tym sdvisi, kazdy detail, Rtory

naznaci, ako sa v pripade pokrocilo. Mdm vsak za to, aby

sa tak dialo pravdivo, objektivne, bez vykonstruovanych

suvislosti. A tych bolo v niektorych médidch nemdlo. Kedze

bolo spochybnené dobré meno Narodného onkologického

Ustavu, citim potrebu zareagovat a poskytnit vdm fakty

v neskreslenom podani. Zaroven vds chcem informovat

o aktudlnom diani v suvislosti s tymto pripadom.

OHLASENIE NA POLICII
Situdcia s krddeZou liekov sa ma osob-
ne velmi dotkla. Nielen ako riaditela,
ale aj lekdra a ¢loveka. Prizndm sa,
Ze ked mi boli ozndmené podozrenia
o manipuldcii s liekmi na tseku pri-
pravy cytostatik, zostal som v Soku.
A ked'sa tieto skutocnosti v priebehu
niekolkych dni potvrdili, dalsi postup
bol pre mria jasny.

Bol to vSak zdroveri tazky moment.
Uvedomoval som si, aké désledky
z toho mézu plynut, ¢o sa de facto
ndsledne aj stalo. Nastrbenie dobrej
povesti Ustavuy, t. z. vsetkych jeho za-
mestnancov, strata dévery zo strany
vds, nasich pacientov, vasich pribuz-
nych a zndmych, oslabenie ndsho tsi-
lia menit veci k lepsiemu, o ktoré sa

dennodenne snazime. Velmi ma mrzi,
Ze konanie siedmich zamestnancov
Ustavu vrhlo zlé svetlo na vsetkych
takmer goo dalsich, ktori tu pracu-
ji. Zo dria na deri sa zmenila optika
na vsetko, o ¢o sa tu roky usilujeme
— poskytovat kvalitni zdravotni sta-
rostlivost, zlepSovat podmienky, v kto-
rych sa pacienti lieCia, zvySovat kom-
fort nemocnicného prostredia.
Nemohol som konat inak, ako
ohldasit pripad na policii. Myslim,
Ze prdve vdaka nasej sucinnosti sa
v maximdlne krdtkom case podarilo
v pripade Uspesne pokrocit. Vsetkych
nds urcite zaujima, ¢o prinesie pokra-
Cujtice vySetrovanie. Odhalenie krdade-
Ze je totiz len zaciatok distribucného
retazca, ktory s vysokou pravdepo-

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU

dobnostou smeruje k obchodovaniu
s liekmi v zahranici. Bude preto velmi
délezité odhalit dalsich aktérov. Rov-
nako déleZité bude zistenie, ¢i doteraz

vznesené obvinenie z krddeze liekov je
konecné. Ci nedéjde k vdznejsim ob-
vineniam. Aspori doterajsie vysledky
tomu zatial nenasvedcujul.

DOTERAJSIE VYSLEDKY

Vysledky doterajsieho vysSetrovania
totiz identifikovali najoravdepodob-
nejsi spésob, ako sa s liekmi manipu-
lovalo a ndsledne, ako dochddzalo
ku kradezi. A ten smeruje k tomu, Ze
obvineni manipulovali so zvyskami
onkologickych liekov, Ze ddvky ne-
kratili. Aj ked zamestnanci pripra-
vovali onkologické lieky, tzv. infizie,

n



z nespotrebovaného mnozstva lieku,
ktoré sa malo zlikvidovat, nedochd-
dzalo k ohrozeniu pacienta z dévodu
nedodrzania sterilnych podmienok.
Vsetko bolo pripravované v jednom
uzatvorenom systéme tzv. izolatora,
kde je prisne bezbaktériové aseptic-
ké prostredie s najvyssim stupriom
Cistoty triedy A. Nespotrebované
mnoZstvo lieku neopustilo antibak-
teridlne prostredie, bolo odlozené
bokom v ramci izoldatora, az kym
neprisla poziadavka na pripravu
dalSej infuzie, v ktorej mohlo byt
pouzité. To sa dialo v asovom ho-
rizonte 10 — 15 minut, kedze v ustave
denne dostane takuto liecbu velké
mnozstvo pacientov. Nespotrebo-
vané mnozstvo lieku bolo pouzité
de facto bezprostredne.

KONTROLY POKRACUJU
Kladny vysledok priniesla aj mimo-
riadna kontrola Stdtneho tstavu
pre kontrolu lie¢iv vykonand v drioch
21.-22. decembra 2015 v NOU na zd-
klade podnetu MZ SR. Potvrdila, Ze
v sledovanom obdobi oktdber az de-
cember 2015 boli na tseku pripravy
cytostatik pripravené onkologické
lieky pre podanie pacientom v po-
zadovanych koncentrdcidch podla
poziadaviek lekdra.

V sucasnosti poskytujeme stcin-
nost Uradu pre dohlad nad zdravot-
nou starostlivostou, ktory v suvislosti
s krddezou liekov zacal v NOU dohlad
nad sprdvnym poskytovanim zdra-
votnej starostlivosti. V ramci sucin-
nosti sme Uradu poskytli pozadova-
né tdaje tykajiice sa menného poctu
pacientov, ktorym bola indikovand
a podand liecha prepardtmi, ktoré st
predmetom vySetrovania, dalej tidaje
o ich diagnéze, ddtume podania a &is-
la $arze podaného prepardtu. Udaje
boli poskytnuté za obdobie od o1. 10.

12

do 11. 12. 2015, teda za obdobie, kedy
k manipuldcii a krddezi liekov na tse-
ku pripravy cytostatik dochddzalo
s urcitostou.

PACIENTI SU PRISNE
MONITOROVANI
V médidch sa objavili informdcie, Ze
urady preveruju papiere, nie pacien-
tov. Chcel by som vsak zdéraznit, Ze
pacienti, ktorym je indikovand tzv.
biologickd liecba spominanymi pre-
pardtmi st prisne medicinsky moni-
torovani. Vyplyva to z mechanizmu
schvalovania tzv. biologickej liechy,
ako aj z povahy biologickej liecby
samotnej. Podla zdkona ¢. 363/2011
Z.z. pacientovi schvaluje biologicktl
liecbu spominanymi prepardtmi po
indikovani lekdrom prislusnd zdra-
votnd poistovria v konkrétnom pocte
baleni, v konkrétnom termine a na
konkrétne meno. Teda pacientovi je
schvalované celé balenie/-nia lieku
na urcité obdobie, po uplynuti ktorého
je potrebné schvdlenie pokracovania
liecby zdravotnou poistovriou, ¢o sa
deje priblizne raz za tri mesiace.
Pred podanim kazdého cyklu liecby
(lie¢ba sa poddva v 1 - 3 - tyzdriovych
intervaloch) sa pacientovi odoberd krv
a vyhodnocuji sa laboratérne para-
metre. TaktieZ su pacienti objektivne
vySetreni lekdrom. Kazdé tri mesiace
pred spominanym schvdlenim pokra-
Covania liecby musi pacient podstupit
zobrazovacie vysetrenie, ktoré kon-
troluje efektivitu liecby. Z uvedeného
mechanizmu monitorovania liecebné-
ho procesu a podla doterajsich vysled-
kov vySetrovania nie je preto zatial
dévod na iné kontrolné testy.

POSILNILI S!VlE
KONTROLNE OPATRENIA
Je mi velmi ltito, Ze na pbde Ustavu
doslo k tak vaznej veci. Pytal som sa

sdm seba, & sa tomu dalo zabrdnit. Ci
som tomu ja mohol zabrdnit. Je vsak
v silach jedného ¢loveka kontrolovat
prdcu kazdého zamestnanca? Dd sa
zabrdnit zlyhaniu jednotlivca? Lebo
toto nebol pripad systémového zly-
hania, prdve naopak, ten systém ho
pomohol odhalit. Tu islo o individu-
dlne zlyhanie siedmich zamestnancov,
ktort sa rozhodli obohatit sa. A kedze
pracovali na jednom oddelent, fungo-
vali ako organizovand skupina, ktord
isty ¢as dokdazala systém obchddzat.
Som rdd, ze ini jednotlivci sa nebali
prejavit odvahu a na podozrivé ma-
nipuldcie s liekmi upozornili.
Kazdopddne na tiseku pripravy cy-
tostatik boli prijaté dodatocné opat-
renia, ktoré posilnia systém kontroly,
aby k podobnému konaniu nedochd-
dzalo. Bol nainstalovany kamerovy
systém a posilnili sme kriZovil kontrolu,
t. j. kontrolu os6b, ktoré prichddzaji
do kontaktu s onkologickymi liekmi
v procese ich pripravy. Kedze doda-
tocné kontrolné opatrenia maji od-
halit akikolvek podozrivii manipuld-
ciu s liekmi, z pochopitelnych dévodov
ich nemézem blizsie konkretizovat.

ZACALI SME ODBORNU
DISKUSIU

RieSenie situdcie pre mria ale tym-
to nekonéi. Otdzka, ¢o sa md diat
s nespotrebovanymi zvyskami liekov,
zostdva nejasnd. V ramci nasej in-
ternej smernice, vychadzajic z dob-
rej lekdrenskej praxe, NOU rozhodol,
Ze sa nepouzité zvysky liekov urce-
nych na jednorazové pouzitie budt
likvidovat. Tento postup potvrdila aj
neskorsia analyza prdvnych pred-
pisov zavaznych pre poskytovatelov
zdravotnej starostlivosti upravujtcich
sposob nakladania s nespotrebova-
nymi zvyskami humdnnych liekov.
Ukdzalo sa vsak, ze prax viacerych

nemocnicnych zariadeni nie je jednot-
na. Aj preto som dria 4. februdra ini-
cioval stretnutie vsetkych relevantnych
aktérov vratane predstavitelov inych
nemocnicnych zariadeni, poistovni,
ministerstva zdravotnictva, Uradu
pre dohlad nad zdravotnou starost-
livostou, Stdtneho tistavu pre kontrolu
lie¢iv, nezavislého Stredoeurdpskeho
institutu pre zdravotnu politiku, ako
aj zdstupcov dalsich instittcii, s kto-
rymi chceme diskutovat o nastave-
ni optimdlnej pripravy cytostatickej
liecby pre onkologického pacienta
s dérazom na efektivne nakladanie
s nespotrebovanymi liekmi. Mdme za
sebou prvé kolo rokovani. Nasim cie-
lom je ndjst rieSenie, ktoré by malo qj
legislativne ukotvenie.

Na zdver by som chcel zareagovat
aj na otdazku, ktort som dostal z via-
cerych strdn, a sice, ¢i necitim dévod
na odstupenie. Budem Uprimny, za-
tial' necitim. Chcel by som aj povedat
preco. Vo veci krddeze liekov neslo
o systémové zlyhanie, ale zlyhanie
jednotlivcov ako organizovanej sku-
piny. Ak chceme bojovat proti ko-
rupcii v zdravotnictve a vyzyvame
ludi, aby sa nebdli oznamovat ko-
rupcné sprdavanie a podozrenia na
nelegdlne konanie (aj na veducich
postoch), nemali by sme tyjchto ludi
za to ndsledne pranierovat. Bol by
to asi zly signdl spolocnosti. Podla
tohto pristupu by som mal odvolat
alebo poziadat o odsttipenie vedu-
cu nemocnicnej lekdrne, teda osobu,
ktord je zodpovedna za tUsek pripra-
vy cytostatik, a ktord mi to so svojou
podriadenou kolegyriou oznamila.
Nemyslim, Ze by to bolo sprdvne.
Druhym dévodom je méj uprimny
zdujem pokracovat v zacatych akti-
vitdch, ktoré som si ako riaditel NOU
pri naplfiant poslania tstavu a jeho
rozvoja predsavzal. @

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU

Adriana
Kmotrikova
Lie¢im sa v
NOU asi pol
roka, absol-
vovala som
radioterapiu, teraz chemoterapiu
a podla toho, ako pozndm personal
Ustavu, som vnltorne absolttne pre-
svedcena o tom, ze ak by aj niekto
zvy$né lieky nelegalne predaval, pa-
cientov by neohrozil! O riaditelovi
MUDr. Dolinskom pocéivam z pros-
tredia mimo NOU len samé chvaly,
Ze je to precizny odbornik. A s tym
suhlasim. M&m tiez bohaté skisenos-
ti s titulkami v bulvarnej tlaci, ktoré
st bud vymyslené alebo nafuknuté,
pravda prekrdtend a neoverena. Ale
vedia velmi negativne ovplyvnit mien-

ku verejnosti.

Zita Furkova
Napriek nega-
tivnej media-
lizacii mézem
len podakovat
za Ustretovost
a starostlivost poslednych chvil' méj-
ho manzela Milana Veselého vede-
niu NOU. Menovite riaditelovi MUDT.
Jozefovi Dolinskému a Prof. MUDr.
Jurajovi Pechanovi a paliativnemu
oddeleniu za ich velmi psychicky vy-
Cerpavajucu pracu. Prajem im vela
sil, zdravia a $tastia pri zachranovani
ludskych Zivotov.

Simona
Bubanova

V NOU som sa
stretla naozaj
s velmi dob-

rym pristupom
od lekarov, odbornikov a celého per-
sonalu. Liecil sa tu aj moj otecko.
Kauza, ktord sa objavila v médiach,

ONAZOR

je neprijemna. Kauzu treba vysetrit
a vinnikov potrestat. Myslim, ze je
velmi skodlivé pre Ustav, ale hlavne
pre jeho pacientov, ked sa Siria po-
liticky motivované dezinformacie
a famy. DUfam, Ze si ludia nenechaju
zobrat déveru v tento Ustav, ktory uz
pomohol mnohym ludom a ako jeden
z mala, aj cez osobu svojho riaditela,
neustéle hladd nové moderné riese-
nia pre pacientov.

' ”Eﬁ Zuzana
f-..e 4 Tapakova
\ = . .
' Gstav pre mna
’ bol a stale je
synonymom
profesionality, zodpovednosti a vy-
bornej starostlivosti o pacienta. Ni¢
na tom nezmenila ani negativna
medializcia kauzy onkoliekov. Ne-

Onkologicky

mozno ju urcite zlah¢ovat, ale ta-
kéto nieco sa, bohuzial, mbéze stat
kdekolvek. Je to velké individualne
[udské zlyhanie a verim, Ze vinnici
budui potrestani. To, Co je podstatné,
je, ze na to upozornili zodpovedni.
Je mi ale velmi [Uto, Ze to vrhlo tien
na celd nemocnicu. A nepiSem to
ako formalitu, ako ¢lovek, ktorého sa
to netyka. PiSem to ako ¢lovek, ktory
s ludmi z tohto Ustavu prichadza
do kontaktu uz celé roky. Strasna
a zIla choroba neobisla ani mojich
najbliz§ich a priatelov. Moja hlbo-
ka vdacnost patri vSetkym, vedeniu,
skvelym lekarom a sestrickam, celé-
mu personalu, ktorf toto povolanie
vnimaju nielen ako pracu, ale aj ako
poslanie.
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Stretli sme sa uprostred tyz-
dria. D6vod bol jednoduchy
a zloZity zéroveri. Vedtica
sestra Il. Onkologickej Rli-
niky LF UK a NOU a Kliniky
Rlinickej onkolégie SZU

a NOU a stani¢nd sestra
oddelenia ambulantnej
chemoterapie Bc. Lubica
Karabovd v jednej osobe
sthlasila, aby sme s riou
prezili jej pracovny deri.

Alko funguje
oddelenie
ambulantnej
chemoterapie?

S Bc. Lubicou Karabovou o zabezpe-
Ceni prevadzky klicového oddelenia
NOU

O Kolko pacientov k vam prichadza
denne?

V priemere okolo 240. St vak extré-
my. V piatky chodi okolo 140 pacien-
tov a rekord mame okolo 300. To st
Statistiky z odberu krvi, ale méame aj
takych pacientov, ktori idd priamo
k lekérovi, preto konecné ¢islo méze
byt vyssie. A ked prirdtame aj pribuz-
nych, rano tu mame 400 Iudi.

14

O Na to v3ak musite mat vytvoreny
systém, aby ste to zvladli.

O 7.30 sa zacinaju odbery krvi a vac-
$inou o0 9.00, pripadne 9.15 st viet-
ci vybaveni. Odberova miestnost
funguje do 10.00. Pacienti sleduji
displej, na ktorom zasvieti ich ¢is-
lo. To méa na starosti sestra sedia-
ca za monitorom a z kamerového
prenosu sleduje, ktoré stanovisko
sa prave uvolnilo. Tento systém je
mimoriadne efektivny, nase odbery
trvaja v priemere 15 - 20 sekind, ale
mavame aj také, ktoré sa hotové za
6 sekind. Niekedy, ked ma pacient
zlé zily, v8ak odber méze trvat aj 15
mintt. Vysledky dostane lekér pria-
9.30, ked zaéina ambulovat. Od vy-
sledkov, samozrejme, zavisi aj to, i
pacient moze podstupit chemotera-
piu. Druhéa skupina pacientov pri-
chéadza za lekdrom do ambulancie na
kontrolu, konzultaciu & s tazkostami.

O Ako funguje oddelenie po perso-
nélnej stranke?

Na naSom oddeleni pracuju 4 lekari
a primar, 4 sanitarky a 2 recepcné.
Co sa tyka kolektivu zdravotnych
sestier, 18 ich pracuje vambulanciach.
Dalsich 12 je ,volnjch®, ¢o znamena,
Ze 5ich je od rana do 10.00 v odbero-
vej miestnosti. Po tomto Case sa pre-
sunt do aplikarne, v ktorej st od rana
miniméalne 2. Tieto odoberaju krv
z centralnych venéznych katétrov,
pichaju kanyly a zaéinaji podavat
chemoterapiu, krvné derivaty, pod-
pornt inftznu liecbu. Ich pracovna
doba je od 7.30 do 14.42, ale 3 sestry

zostavaju v sluzbe vzdy do 19.00. Je
to kvoli tomu, aby pacienti, ktorym
sa lieky podavaju pomalsie, alebo
maju dlhsiu liecbu, stihli ,dotiect”.
Minimum je 7 sestier, ktoré by mali
byt rano k dispozicii. ®

7.15 Vita nds s usmevom a zavedie
do svojej pracovne. Oddelenie este
ziva prazdnotou, no personal je uz
v plnom pride. Sestry a sanitarky pri-
pravuju jednotlivé miestnosti a mate-
ridl na prijem pacientov.

7.30 Otvaraju sa dvere oddelenia.
Pacienti sa pokojne presuvaju k pane-
lu, kde si vezmu Cislo. Kto je tu prvy-
krat, pyta sa na recepcii na postup.
Zd3 sa, Ze vsetci vedia, ¢o robit a kam
ist. Vacsina zamieri na odber.

7.45 Ranné sedenie kliniky. Prebera-
ju sa vazne pripady a to, ¢o sa udialo
pocas pohotovostnej sluzby. Veduica
sestra sa ich pravidelne zicastnuje,
riesia sa prevadzkové problémy.

8.00 Jeden telefonat za druhym. Tre-
ba vybavit mnozstvo veci. Vedlca ses-
tra je zaroven manazérka, stard sa
o chod oddelenia, zabezpecuje mate-
ridl, vybavenie. Dnes okrem iného or-
ganizuje aj rozlicku s byvalou veddcou
sestrou, ktord tu maju vsetci radi.
8.20 Sme v aplikarni, kde ndm ve-
duca sestra priblizi chod oddelenia.
Postupne prechadzame cez oddele-
nie pripravy cytostatik, ktoré spada
pod Gstavnu lekaren, ambulancie az
do odberovej miestnosti, kde jedna
sestra sleduje monitor jednotlivych
stanovisk a prostrednictvom displeja
vola na odber dalSich pacientov.

1. VSetko na mieste: Krvna skupina sa
kontroluje aj priamo na oddeleni.

2.V aplikédrni: Tu pacienti dostavaju pred-
pisant chemoterapiu.

OTEMA
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3. Kolobeh: Recepcia je kontaktny bod
pre vsetkych pacientov.

4. Odberova miestnost: Odbery tu trvaju
aj 6 sekdnd.

7. Na vizite: Tim zdravotnikov na oddeleni.

8.45 |deme o poschodie nizsie, kde sa
pripravuje lekarska izba pre dve dok-
torky. ESte v ten den je nutné polozit
podlahu, prestahovat nabytok. A kto
na to dozrie? Ako inak, vedica sestra.
9.30 Vizita na Klinike klinickej
onkologie.

10.00 Inventarny supis. Koncom roka
sa robi inventlra majetku, treba zistit,
Ci sedia pocty od uterdkov, cez plachty,
utierky, obrusy az po nastenné germi-
cidne Ziarice.

10.50 Desiata. A po jogurte sa ide
hned dalej.

5. Monitor: Jedna sestra sleduje stav v od-
berovej miestnosti.

8.Inventura: V sklade musi byt vzdy dost zasob.

11.00 Po rozdeleni klinik treba riesit
ich oznacenie, zmenami presli aj nie-
ktoré menovky lekarov, a tak je po-
trebné aktualizovat.

11.30 Opét vela telefonatov, dve nav-
Stevy riaditelstva a mnoho, mnoho
schodov.

12.15 Obed.

13.00 Kontrola skladu. VedUca sestra
objednava 4 000 skimaviek mesacne.
Oddelenie ambulantnej chemotera-
pie kazdy mesiac navstivi v prieme-
re 5 700 pacientov. Narast pacientov
v porovnani rokov 2012 a 2014 bol 13

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU

6. ,Vybavovacky": S telefénom na uchu
vidiet ved(cu sestru Casto.

9.V lekarni: Aj to je praca veducej sestry.

500 (narast kresiel, 16zok po rekon-
Strukcii). V porovnani rokov 2013
a 2014 to bolo 2 300.

13.30 Ideme do lekérne, do skladu je
potrebné doplnit zasoby.

14.00 Podlaha v lekarskej izbe je uz
polozend, misia je splnena.

14.15 Opat mnozstvo telefonatoy, tu-
kania do klavesnice, objednavok. Vo
funkcii vedlcej sestry by sa zapotil
nejeden vrcholovy manazér.

14.42 Oficidlny koniec pracovnej doby.
VedUca sestra vsak Casto zostava dlh-
Sie. Dnes to bude minimalne do 16.00.
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hranice onkolégie z domdcej pédy NOU

O Onkologickych ochoreni pribiida.
DokaZete ako vedec zhodnotit, aké
faktory to spdsobuji?

Viete, je tazko povedat, ¢i je na vine
stres, strava, sedavy sposob Zivota.
Za ostatnych sto rokov sa nas Zivotny
§tyl prudko zmenil. MozZno keby sa
praclovek v jaskyni dozil osemde-
siatky, tiez by zomrel na nadorové
ochorenie, i ked asi by mu ho nikto
v tom Case nediagnostikoval. Fakt je,
Ze sa zlepsila diagnostika. Informacie
o onkologickych diagnézach st volne
dostupné na internete a v spolo¢nosti
nejde viac o tabu.
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O A &o vieme s uréitostou, Ze ma
na vznik rakoviny vplyv?

Rozhodne je to fajcenie. TaktieZ ioni-
zujlce Ziarenie, niektoré typy virusov.
Pre niektoré typy nadorov uvadza
literatira ako rizikovy faktor isté
typy potravin. Ale u bezného ¢loveka,
ktory ma pestru stravu, nedokazeme
povedat, ze ked zje o dva rezne viac,
bude viac rizikovy, ako keby si dal
s6ju, penat alebo mrkvu.

O Ako je moZné, Ze napriklad rako-
vinu prsnika maju aj Zeny v repro-
dukénom veku, ktoré dojéili svoje

deti a mali by byt proti tomuto ocho-
reniu chranené?

U Zien vela zavisi aj od toho, v akom
veku mali prvy pérod. Mézu mat viac
deti a aj ich dlho dojéit, len pokial
rodili po prvykrat vo vyssom veku,
ochranny efekt sa straca. Ale urcite
svoje zohréava aj genetika.

O pésobite ako lekar aj vedec. Kedy
ste sa rozhodli kracéat touto cestou?
Medicinu som sa rozhodol $tudo-
vat uz v detstve. Obidvaja rodicia
st lekéri a asto som za nimi chodil
do ambulancie, kde som videl ako

oSetruju pacientov. S vedeckou pra-

cou som sa stretol uz na zakladnej
gkole vo forme biologickej olympiady,
a pochopitelne som pokracoval aj na
Lekarskej fakulte UK, kde som este
ako 3tudent chodil na Ustav experi-
mentalnej onkolégie. Myslim si, ze
prave v onkolégii je vedecka praca
pre lekara motivujuca. Je to do urcitej
miery pokracovanie lieCebnej snahy,
i ked jej vysledok uZ nie je zamerany
na konkrétneho pacienta.

O Ako ste sa dostali do zahraniéia?
Po ukonéeni $tadia som nastapil na

O0sOBNOSTNOU

M@(AL@(N\O\

Internt klinilku NOU, kedze onkolé-
gia ma velmi zaujimala a chcel som si
zvySovat kvalifikaciu. Rozhodol som
sa preto, Ze si urobim Eurdpsku ates-
taciu z klinickej onkolégie, ktora mi
nasledne pomohla ziskat stipendium
Medzinérodnej ligy proti rakovine a
Americkej onkologickej spolo¢nosti.
Do zahrani¢ia som odcestoval po pia-
tich rokoch pésobenia v NOU. Prvykrét
som tam iiel v roku 2008 na jeden rok,
druhykrat som tam bol minuly rok.

O Go vas prekvapilo po prichode
na zahraniéné pracovisko?
Americ¢ania boli workoholici, i ked
malokto, koho som tam stretol, sa
narodil v Amerike. Pracovali od
siedmej rédna beZne aj do desiatej
velera. A rovnako ako ich, aj mfia
pohltila praca. Medicinske centrum
MD Anderson Cancer Center patriace
pod texaskd univerzitu, je najvacsie
na svete a zamestnava 70 000 ludi.
Samotna onkologicka nemocnica méa
cez 20 000 zamestnancov, denne tam
len na ambulantnej chemoterapii po-
dajt lieébu viac ako 4 000 pacientom.
Len pre porovnanie, v nasom ustave
sa denne aplikuje ambulantne che-
moterapia pribliZne 200 pacientom.

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU

O Zazili ste tam aj nejaki ismevnti
prihodu?

KedZe nemocnicu v Houstone
navstevovali pacienti z celej Ameriky,
niektori aj velmi bohati, tak som za-
7il ako sa pacient ospravedltioval, ze
nemohol prist na chemoterapiu, lebo
mal svoje lietadlo v oprave.

O Comu konkrétne ste sa venovali
na Spi¢kovom pracovisku v Hous-
tone?

Ponukli mi moZnost pracovat na pro-
jekte, ktory sa tykal cirkulujacich na-
dorovych buniek (CTB). Ked som tam
vsak prisiel, vSetky miesta v tomto
vyskume boli uz obsadené kolegami
z inych krajin, a preto mi $éf tohto vy-
skumu pontikol, Ze mi d& k dispozicii
biologicky material — krv, z ktorej uz
cirkulujice nadorové bunky izolovali
a ktort uz nevedeli vyuzit na iny typ
vyskumu.

O Co ste s fiou robili?

Spoéiatku som bol sklamany, ale
potom som si povedal Ze sa pred-
sa nevzdam a zacal som uvazovat
nad tym, ako by sa dala zuzitkovat.
Vysledkom tejto préce bolo, Ze sa
nam podarilo zistit metédu, ktora je
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schopné identifikovat novy podtyp
nadorovych buniek v krvi, ktoré sa
nedali najst predchadzajicimi me-
tédami. Metéda sa ukézala natol-
ko slubnd, Ze nasledne bola prijata
Patentovym tradom v USA.

O Aké vysledky ste dosiahli pomo-
cou tejto metbédy?

Ked sme tieto bunky dalej skimali,
zistili sme, Ze ich pocet po chemote-
rapii u Casti pacientov stipa. A boli
to prave ti pacienti, u ktorych che-
moterapia nezaucinkovala dostatoc-
ne. Akurat sme to na zaklade tohto
vySetrenia vedeli ovela skér, ako to
bolo mozné zistit na zaklade zobra-
zovacich vySetreni. Vyskum ukazal,
Ze tieto bunky st odolnejsie voéi che-
moterapii alebo radioterapii. Preto sa
snazime najst Achillovu patu - met6-
du, ktorou by ich bolo mozné zniéit.

O Ako ste tiito vasu skiisenost vyu-
zili po navrate domov?

Ked som sa vratil na Slovensko, chcel
som v tomto vyskume pokracovat.
Uvedomoval som si v3ak, Ze na nasom
ustave chybalo prepojenie medzi kli-
nickou a vyskumnou ¢astou. A vlastne
chybalo laboratérium alebo jednotka,
ktora by dokézala spojit laboratérny
vyskum s klinickym vyskumom tak,
ako tomu bolo v Amerike. Aj preto som
rad, Ze po mojom néavrate sa nam po-
darilo zriadit Jednotku translaéného
vyskumu, ktord mohla ulahéit apli-
kovany vyskum u nas. Tento rok ma
piate vyrocie od zaloZenia a uz vidime
aj prvé pozitivne vysledky, ktoré nam
priniesla.

O Na aké oblasti sa zameriava vas
.

viskum?

Nas vyskum je zamerany na viaceré

oblasti, pricom dve hlavné predsta-

vuji naddory semennikov a vyskum
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cirkulujucich nadorovych buniek.
Projekt vyskumu nadorov semenni-
kov je komplexny projekt na ktorom
okrem NOU participujd aj dalsie pra-
coviska, ako napriklad Onkologicky
Gstav sv. Alzbety, Ustav experimen-
talnej onkolégie SAV, Ustav patolé-
gie LFUK a iné. Okrem spomenutych
spolupracujeme aj so zahranié-
nymi pracoviskami v USA, Cesku
a v Kanade. Okrem tychto dvoch ta-
ziskovych vyskumov, sa dalsie pre-
biehajtace projekty tykaja nadorov
vaje¢nikov, mocového mechra, resp.
vyuzitia probiotik v onkoldgii.

O Kolko pracovnikov pracuje
na jednotke?

Méame dvoch vedeckych pracovnikov
a jednu laborantku na plny Gvazok,
av3ak vSetky nase projekty prebieha-
ja vdaka spolupraci lekarov, sestier
a sanitarov nielen z Kliniky klinickej
onkolbgie NOU, ale prakticky skoro zo
vietkych oddelen, za ¢o im patrivelka
vdaka. Podakovanie patri tiez pacien-
tom a ich rodindm, ktorych nezi§tna
ochota zGcastnit sa uvedenych vy-
skumnych projektov umoznili ziskat
uvedené nové poznatky o nadoroch.

O V &om spoéiva jedineénost tohto
pracoviska?

Ide o prvé pracovisko na Slovenskuy,
ktoré ma za ciel prenasat vysledky
laboratérneho vyskumu do klinickej
praxe a zaroven rie§it klinicky vy-
znamné problémy na laboratérnej
urovni. Transla¢na jednotka prijima
vzorky od pacientov z jednotlivych
oddeleni — krv alebo mo¢, alebo na-
dor sa rozdeli na rdzne Casti a pripra-
vi na dal$iu analyzu. Okrem zhro-
mazdovania biologického materidlu
sledujeme vysledky liecby, ako aj jej
neziaduce G¢inky. Snazime sa dat
fakty do stvislosti, aby sme dokéazali

vyselektovat, ktory pacient potrebuje
agresivnejsiu liecbu a naopak.

O Nadory semennikov sii vo vie-
obecnosti dobre lieéitelné nadory.
Co je cielom vasho projektu?

Cielom je objasnenie pri¢iny zlyhania
lie¢by u Casti pacientov a hladanie
vhodnych lieéebnych cielov, ktoré
by sme chceli dalej skiimat v ramci
klinickych $tadii. Zameriavame sa
nielen na pacientov, ktori aktudlne
podstupuji protinadorovi liecbu, ale
aj na vylieCenych pacientov s cielom
skimat aspekty kvality zivota ako
i neskort toxicitu onkologickej lie¢-
by. Nedavno sa nam podarilo zaviest
v spolupraci s Ustavom experimen-
talnej onkoldgie SAV aj model kul-
tivacie bunkovych linii vytvorenych
z nadorov semennikov s cielom testo-
vania novych liekov a ich kombinéacii.

O v &om spoéival viskumny projekt
zamerany na cirkulujice nadoro-
vé bunky pri karcinéme prsnika
a k akému vysledku ste dospeli?

Ako som uz spominal, po¢as mojich
studijnych pobytov na Univerzite
v Texase sme zistili, Ze existuje
niekolko podtypov cirkulujtacich
nadorovych buniek. Na zaklade
vysledkov predchéadzajtcej prace
v Amerike sme iniciovali spolo¢nu
§tudiu zameranu na blizsie objas-
nenie ich prognostickej dlohy pri
karcinéme prsnika. Ide o spolo¢ny
projekt onkologickej kliniky NOU,
Onkochirurgickej kliniky NOU a SZU
ako i dalgich pracovisk NOU, LFUK
a UEO SAV. Musim ocenit pracu na-
gich onkochirurgov, ktorych aktivna
Ucast na tomto projekte vyznamne
prispela k tspesnému priebehu §ta-
die. Prvé vysledky tejto prace boli
nedavno publikované v medzina-
rodnych Casopisoch a prezentované
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opakovane v zahrani¢i. Ocenenim
doterajSej prace bola aj cena, ktorou
bol oceneny nas vyskum na konfe-
rencii v Parizi ako i cena Americkej
spolo¢nosti pre vyskum rakoviny.

O Kedy sa vysledky budi méct
uplatnit v praxi?

V sti¢asnosti je detekcia cirkulujicich
nadorovych buniek v krvi stale len
experimentalnym pristupom, ktory
neovplyvriuje lie¢bu pacienta. V bu-
dtcnosti, mozno na zaklade vySetre-
nia tychto buniek, budeme méct ,sit*
liecbu na mieru a prispdésobovat ju
individualne pacientovi. Treba vsak
povedat, Ze cesta od experimental-
nych vysledkov ku klinickému pou-
zitiu je vzdy dlha, pretoZe poznatky
musime overit, aby sme mali istotu,
Ze takyto postup neuskodi pacientovi,
ale, naopak, mu pomdze.

-~

O Co este pripravujete v blizkej bu-
diicnosti?

Jednou z oblasti, ktorej sa venujeme,
st moznosti vyuzitia probiotik v on-
kolégii. Ide o vyskum, ktory nadvézuje
na pracu mojich ucitelov, doc. Zajaca
a prof. Ebringera. V prvom Stvrtroku
tohto roku otvarame celoslovenska
stadiu, v rdmci ktorej budeme testovat
ucinky probiotik na prevenciu hnacky
pri kolorektalnom karcinéme.

O ste lekar aj vedec. Ktori z tjchto
stranok u vas prevazuje?

Mam snahu robit viyskum aj pomahat
ludom, i ked pocas bezného pracov-
ného diia urcite prevlada pracalekara
a starostlivost o pacienta. Vyskum
je nieco, ¢o ¢loveka motivuje a pre
lekara predstavuje nadej, Ze existuje
ind cesta, i ked lie¢ba pacienta nedo-
padne pozitivne.

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU
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O Ako vyzera vas bezny pracovny
den?

Pridem do roboty, vypijem kavu
(smiech), potom idem na ambulan-
ciu alebo na oddelenie, pripadne sa
venujem medikom. K vyskumu sa
az ked som doma. Mojou tlohu je
koordinacia vyskumu, vyhodnoco-
vanie vysledkov, pisanie ¢lankov, ale
i ziskavanie pefiazi na vyskum.

O Avase zivotné krédo?

Délezité je v zivote nevzdavat sa
a snazit sa nepodlahnit nepriazni
osudu. Myslim, Ze to neplati len pre
onkologickych pacientov, ale pre kaz-
dého z nés. Aj z nevyhody sa da spra-
vit vyhoda a s tymto postojom pre-
plavate aj cez tazsie Giseky Zivota. ®
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SLOVACI SU V PORADI

Hrubé Crevo sa rozprestiera od slepého cre-
va az po konecnik a andlny otvor. Napriek
tomu, Ze ide zhruba o poldruha metrovy
usek, trestuhodne ho zanedbdvame. Podla
Statistik md vdcsina ludi problém s nadu-
vanim, zépchou alebo, naopak, hnackou,
no akosi sa nezamyslaju nad tym, Ze by
mohlo ist o prejav zdvazného ochorenia.

POPIS A VYSKYT

Rakovina hrubého ¢reva a kone¢nika je diagnéza plna
paradoxov. Je spojena s pocitom hanby, tizkostou z vyset-
renia a priznajme si, Ze ani v kruhu najblizsej rodiny nie
sa Crevné tazkosti a vyprazdiiovanie témou rozhovoru
¢islo jeden. Doplacame na tabu. Kolorektalny karciném
je najcastejsim onkologickym ochorenim na Slovensku
a spolu s Cechmi sa striedavo delime o prvenstvo vo v-
skyte tejto diagnézy v Eurdpe. Popravde sme druhi na
svete, hned za Kérejéanmi. Ro¢ne sa u nas zisti pribliz-
ne 3 500 novych pripadov, pri¢om uz zdaleka neplati,
Ze ide vylu¢ne o chorobu muzov. Jej vyskyt sa zvysuje
po 50. roku Zivota, vo veku od 55 do 69 rokov postihuje

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU

DRUHYM NARODOM

NA SVETE, KTORY NAJVIAC
TRPI NA KOLOREKTALNY
KARCINOM

kazdého piateho. Dobré sprava je, Ze pokial sa choroba

odhali v poéiatotnom $tadiu, este v sliznici éreva, da

sa vyliecit aZ v 93 % pripadov. Ma to vSak jeden hacik —
na vysetrenie u gastroenteroléga sa v prvom Stadiu stadiu

odhodla len 15 % postihnutych. Kym sa z neskodného

slizni¢ného polypu vyvinie zhubny nador, uplynie 10

aviac rokov. Na jeho odhalenie a odstrdnenie mame teda

dost ¢asu. Kolorektalny karciném je zhubny nador, ktory
vznika z buniek vystielajucich hrubé érevo a kone¢nik. Je

to ochorenie, pri ktorom sa normélne bunky zaént menit,
nekontrolovatelne rasti a nezanikaju. Vacsina karcinémov
sa po svojom vzniku vyvija velmi pomaly. Mézu vzniknit
v ktorejkolvek asti hrubého éreva. Az dve tretiny nadorov
st v8ak umiestnené v zostupnej ¢asti a v konec¢niku, ale

mobZu sa vyskytnit aj na viacerych miestach sicasne.
Napriek tomu, Ze diagnézu dokazeme odhalit v&as, patri

stale k najcastejSej pri¢ine tmrtia na zhubné ochorenia

prave v tych najvyspelejsich krajinach.

RIZIKOVE FAKTORY

Pri¢in vzniku pogkodenia dolného traviaceho traktu méze
byt viac. Jednak ide o stravu skipu na dostatok Gerstvej
zeleniny, ovocia, probiotickt kultiru, a naopak bohatt
na udeniny, mastné ¢i vyprazané jedla. Zakerne pésobi
tvrdy alkohol, faj¢enie, obezita i malo pohybu. Primarna
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prevencia je o vyzive. K vzniku ochorenia prispievaja
najma bravcové, hovadzie a jahtiacie maso, vnitornosti,
nadbytoény prijem cukrov, tuéné syry. Zivocisne tuky to-
tiz menia mikrofléru v éreve, spdsobuji zvySenie obsahu
zlcovych kyselin, ktoré potom sliznicu ¢reva poskodzuja
a zvysuju riziko chorobného bujnenia tkaniva. Jedalny
listok, ktory poméha predchadzat vzniku kolorektalneho
karcinému, by mal obsahovat stravu bohatt na vlakninu,
najma cereédlie a celozrnné produkty, ako zdroj bielkovin
ryby, hydinu, kvasné a mlie¢ne produkty. Samozrejme,
sem patri vela surovej zeleniny a ovocia. DéleZity je aj
sposob pripravy jedal. Pri tepelnom spracovani vysokymi
teplotami, pri vyprazani a peceni, vznikaju latky s karci-
nogénnym ucinkom. TaktieZ je dokazané, Ze maso a do-
konca aj ryby, ktoré st pripravované na drevenom uhli,
obsahuju karcinogénne zlozky. Nie vietky tuky st vsak
nezdravé. Denne by mali tvorit 30 % prijatych kalérii, ale
treba si vyberat ich zloZenie. Prospedné pre organizmus
su v tomto smere kyselina olejova, ktora sa nachadza
v olivovom oleji a omega-3 mastné kyseliny obsiahnuté
v sardinkéch, tuniakovi, makrele, lososovi alebo v rybom
tuku. Na sliznicu ¢reva nepriaznivo vplyva najma tvrdy
alkohol, ktory brani repara¢nym procesom DNA. A napo-
kon, medzi rizikové faktory sa radia nedostatok pohybu
a s tym spojena nadvaha az obezita. U obéznych muzov
je vyskyt ochorenia dvojnasobny, u Zien s rovnakym
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problémom hrozi 0 40 % vyS3sie riziko vzniku ochorenia
oproti zendm s normalnou hmotnostou. Obezita zvySuje
riziko imrtia, a to najma u Zien po menopauze. Maju az
0 45 % vySsie riziko mrtia na tento druh rakoviny nez
stthle damy.

PREVENCIA NEBOLI

Kolorektalny karcindém sa najcastejsie vyvinie z vyrastku
nazyvaného polyp. Na ¢revnej stene moze byt niekol-
ko rokov bez toho, aby svojmu majitelovi spésoboval
problémy. Ma vsak jednu délezitd vyhodu — zvycajne
mikroskopicky krvaca. Jeho pritomnost dokaze odhalit
jednoduchy test okultného (skrytého) krvacania, ktory si
¢lovek vykona v stikromi vlastného domova. Najjedno-
duchsie je chodit na pravidelné preventivne prehliadky
k svojmu praktickému lekarovi. Po dovigeni 50. roku Zivo-
ta dostanete kazdé dva roky test zadarmo a na prehliadke
ho lekar alebo sestra vyhodnotia do piatich mintt. Pokial
by nalez bol pozitivny, nemusi to ete znamenat, ze ide
o rakovinu hrubého ¢reva a konecnika. Méze byt preja-
vom polypov ¢ hemoroidov. Skuto¢na diagnézu potvrdi
az 3pecialista gastroenterolég pomocou endoskopicke;
metddy. Karcindm sa zvycajne vytvori na vzdialenejsej
Casti zazivacieho traktu, blizko koneénika. Mnohi Iudia
v8ak prevenciu zanedbavaja, a kedZe nepocituji bolesti,
lekéara nenavstivia. Je to naozaj zradna domnienka. V po-
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Hybme sa!

Pohyb je Zivot. Mnohé stidie dokazuju, ze vyssia fy-
zicka aktivita ma ochranny Gcinok pred vznikom ko-
lorektalneho karcindmu. Nedostatok fyzickej aktivity
sposobuje, ze ¢as prechodu stravy traviacim traktom
trva dlhsie. Kvoli tomu moze byt ¢revo dlhsi cas vy-
stavené posobeniu karcinogénnych latok. Dospely
¢lovek by sa mal miernej fyzickej aktivite venovat
najmenej 30 minGt 5-krat do tyzdna. Staci chodza,
ale vhodné je napriklad aj bicyklovanie ¢i plavanie.
Ako ste na tom vy?

-7

ClatoCnom $tadiu st priznaky nevyrazné. Prejavuju sa
nafukovanim, nechutenstvom a tnavou. Neskér sa pri-
druzi zapcha alebo hnacka, pripadne sa striedaja. Bolest
udava len nizke percento pacientov. Ked sa viak v stolici
objavi krv viditelna volnym okom alebo sa zmeni jej farba,
treba zabudnit na ostych a utekat do ordinacie odbornika.
A7 tretina Slovakov ho totiZ vyhlada vtedy, ked sa nddor
rozéiri do organizmu vo forme metastaz. Va¢ginou sa boja
kolonoskopického vysetrenia, ktoré v rukach skiasené-
ho odbornika trva v priemere 10 — 15 minat. Zdravotné
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Ako sa vyhnut
rakovine hrubého éreva

uprednostnit rastlinné tuky, najma olivovy olej
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zabezpecit dostatocny prijem vldkniny - z ovocia,

zo zeleniny, z celozrnnych vyrobkov

znizit spotrebu smazeného, grilovaného a pe¢eného

cerveného masa
uprednostnit konzumaciu hydiny a ryb

vylucit konzumaciu tdenin a tdeného c¢erveného masa

ochranny t¢inok dokazali vitaminy A, C a E, G¢inna
v prevencii je aj kyselina listova, selén a vapnik

dostatok fyzickej aktivity a udrziavanie spravnej teles-

nej hmotnosti (obezita zvysuje riziko u muzov na dvojna-

sobok a u obéznych zZien o 40 %)

pravidelné absolvovanie preventivnych prehliadok
hradenych poistoviou, a to aj ked' nie st ziadne pri-

znaky (kazdy ¢lovek starsi ako 50 rokov ma raz za dva

roky tento test hradeny poistoviou, poskytne mu ho

prakticky lekar)

preventivne vySetrenie u gastroenteroléga u mladych

[udi, ktori maja vyskyt rakoviny v rodine (s prevenciou

zacat uz od 25. roku Zivota)

4

eesecsecesesesecscsesesesecscscsesesecscscsesesessnses

Strava je klucova

'

MUDr. Toméas Salek

PREZIDENT SLOVENSKEJ ONKOLO-
GICKE] SPOLOCNOSTI A PRIMAR
ODDELENIA KLINICKEJ ONKOLOGIE

- r

O Traviaci trakt je tizko spity so
stravou. Vieme povedat, éo nim
prospieva a ¢o, naopak, Skodi?

Urobit epidemiologické studie za-
merané na stravu je pomerne kom-
plikované. Potrebujete velkt cast
obyvatelstva, ktoré s vami dlhodobo
seriézne spolupracuje, aby ste mohli
relevantné vysledky kvalitne vyhod-
notit. Samozrejme, okrem toho tam
mdze byt aj uréita miera klamstva.
Clovek vam mbze tvrdit, Ze konzu-
muje len hydinu, no pritom ma kazdy
vikend steak a vy ho nemate Sancu
skontrolovat. Preto presne nevie-
me, ¢o podnecuje rakovinu hrubé-
ho ¢reva. Mame podozrenie, Ze st to

Cervené maso, Udeniny, prijem viac
kalérii nez potrebujeme. Dokonca ne-
mame epidemiologickymi stidiami
Uplne potvrdené ani to, Ze vlaknina
je ochranny faktor. Intuitivne tusime,
Ze nam urobi objemnu stolicu a ta
sposobi, Ze sa budeme Castejsie vy-
prazdnovat, ¢im doéjde k rychlejSiemu
prechodu stravenej potravy ¢revom
ajej odchodu, a tym mensiemu vstre-
bavaniu toxinov érevom.

O Preco je v podozreni prave Eerve-
né miso?

Kvoli pohladu na globalnu situaciu
vo svete. Ked analyzujeme uréité kra-
jiny, pouzivame data z narodnych

registrov. Vela pripadov rakoviny
hrubého ¢reva maju Slovéci, Cesi,
Nemci, Madari, Ameri¢ania, Kanadania
aj Australéania. Ale, naopak, malo
sa vyskytuje u Talianov, Spanielov,
Portugalcov. Predpokladame, Ze kedze
hrubé ¢revo je traviaci organ, najvacsi
vplyv nan pravdepodobne ma potrava.
Analyzovali sa rozdiely vjednotlivych
narodnych kuchyniach a zistilo sa, ze
juzanské narody jedia viac hydiny, ryb,
zeleniny, ovocia. Varia na olivovom
oleji. To je tzv. mediteranna strava.
Tamoj3i ludia st menej obézni. Ale
narody, ktoré si viac na bravéovom
maise, pripadne hoviddzom, trpia na
kolorektalny karciném viac.

(o) Je to dané tym, Ze nasi predko-
via jedli miso raz za tyZden a nas
organizmus sa nestihol prispésobit
novému spdsobu stravovania?

Otazne je, kto st nasi predkovia. U ge-
nerdcie prastarych a starych rodicov
tomu bolo naozaj tak, ale napriklad
v ranom stredoveku ludia jedli maso
skoro kazdy dern. Nemali viak zemia-
ky, papriky, paradajky, uhorky, kuku-
ricu a mnohé druhy dnes bezne do-
stupného ovocia. MozZno aj oni obcas
umierali na kolorektalny karciném,
len neméame o tom dostupné zaznamy.

O Kedy sa u nas zacali robif Statis-
tiky?

Na sklonku 50. a 60. rokov pri zaloZze-
ni Ustavu experimentalnej onkolégie
SAV. Dnes onkologicky register na
Slovensku funguje velmi limitovane
a nas onkolégov sa opakovane py-
taja, ¢i nam chybaju data z registra.
Mne osobne chybaji exaktné data
najma pri komunikacii so zahrani¢im,
ale ako prakticky onkoldg pri praci
to az tak nepocitujem. Onkologicky
register asi chyba krajine, lebo ta
planuje a rozhoduje, kolko méa byt
onkologickych 16zok, CT a MRI pri-
strojov radioterapeutickych praco-
visk a prostriedkov na diagnostiku
a terapiu. V Cechéch je register podla
jednotlivych diagnoéz a spdsobu ich

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU
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liecby, ¢o je prinosom aj pre samot-
ného onkoldga.

O v akom $tadiu k vam prichadzajt
pacienti s kolorektalnym karciné-
mom?

Pacienti sa diagnézu dozvedia od
gastroenteroldga a az nasledne pri-
chadzaji do NOU. V prvom 3tadiu sa
kolorektalny karciném podari zachytit
u15 %, vdruhom u 20 % aZ 30 %, v tre-
tom u 30 % az 40 % pacientov. Vo Stvr-
tom §tadiu sa ochorenie zachytiu 20 %
a% 25 % pacientov. Co sa tyka klinickej
symptomatolégie, 1i3i sa podla toho,
kde sa ochorenie nachadza. Pokialje v
pravej Casti, diagnostikuje sa pomerne
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poistovne ho uhradzaji v rdmci prevencie aj pacientom
bez priznakov nad 50 rokov raz za desat rokov. Ina situacia
je v8ak u preventivne sledovanych pacientov, u ktorych
v rodine sa kolorektalny karciném vyskytuje Castejie nez
v beznej populacii. U Iudi s rodinnou zétazou tejto onko-
logickej diagnézy je mimoriadne délezité zacat so skrinin-
gom ovela skér. Ak sa kolorektalny karciném vyskytol len
u jedného ¢lena rodiny, jeho prvostupriovi pribuzni maja
2- a7z 4-krat vyssie riziko ochorenia nez zvysok populacie.
Preto sa pribuznym pacientov odporica podstipit svoj
prvy skrining uz vo veku 40, maximalne 45 rokov.

Ak sa vsak v rodine choroba prejavila u viacerych pri-
buznych, pravdepodobne ide o dedi¢né, vysoko rizikové
formy ochorenia a je ddleZité, aby vSetci prvostuptiovi
pribuzni podstipili svoju prvi skriningova kolonoskopiu
uz vo veku 25 rokov.

PERSPEKTIVA

Terapia zavisi od umiestnenia nadoru, jeho velkosti, kon-
krétneho 3tadia, celkového stavu pacienta, jeho veku
a dalgich faktorov. Po diagnostike nasleduje chirurgicka
liecba. Casto sa vykona kolektémia — chirurgicky sa od-
strani ¢ast hrubého ¢reva alebo konec¢nika postihnuta
rakovinou, spolu s malym mnoZstvom okolitého zdravého
tkaniva. Pokial je potrebné a mozné, déjde aj k vyoperova-
niu metastaz, ktoré najcastejsie postihuji peceni a plica.

Vyskyt rakoviny vo svete
(prepocet na stotisic obyvatelov)

« 1. Kérea 45,0
» 2.Slovensko 42,7
» 3. Madarsko 42,3

VYSKYT RAKOVINY MUZI
« 1. Slovensko 61,6
« 2. Madarsko 58,9
» 3.Koérea 58,7

VYSKYT RAKOVINY ZENY
« 1. Né6rsko 35,8
» 2.Dénsko 357
» 3. Holandsko 33,9
- 10. Slovensko 29,3
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Lekéari zaroven indikujy, ¢i pacientovi podat chemo-
terapiu, radioterapiu alebo ich kombinaciu, pripadne
cielent terapiu. O tom v8ak bliZzgie v rozhovore po-
rozprava primar Oddelenia klinickej onkolégie NOU,
MUDr. Tomas Salek. @
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MUDr. TOMAS SALEK, primar Oddelenia klinickej
onkologie E a namestnik pre stratégiu, rozvoj,
vyskum a vzdelavanie v NOU

V Nérodnom onkologickom Ustave posobi vyse 20 rokov,
Specializuje sa na rakovinu organov traviaceho systému.
Je autorom a spoluautorom mnohych odbornych pub-
likacii, napr. ,Rakovina pankreasu”, ,Gastrointestinalna
onkolégia”, autorom a spoluautorom ¢lankov v domacich
a zahrani¢nych odbornych casopisoch a autorom ¢lankov
a publikacii aj pre pacientov napr. priruc¢ky pre pacien-
tov lieCenych chemoterapiou, ktord vyznamne pomaha
mnohym chorym a ich rodindm. Zastava posty a clenstvo
v mnohych slovenskych i medzinarodnych organizaciach
zameranych na rakovinu — je prezidentom Slovenskej
onkologickej spolo¢nosti, zastupcom Slovenska v Eurdp-
skej spolocnosti internistickej onkolégie (ESMO), ¢lenom
Americkej spolo¢nosti klinickej onkolégie (ASCO), Eurdp-
skej organizacie pre vyskum a liecbu rakoviny (EORTC)
a ¢lenom poradného zboru Eurdpskej spolocnosti diges-
tivnej onkologie (ESDO). Cely svoj profesijny Zivot venuje
gastrointestinalnej onkoldgii. Je zakladatelom pacientske-
ho zdruzenia Europacolon Slovensko a Eurdpskej platfor-
my boja proti karcindmu pankreasu.
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neskoro, lebo ¢revo je v tejto lokalite
Siroké a elastické, a tak naddor méze
narast do vacsej velkosti. Tu je typicka
malokrvnost. Pokial sa nachadza v
lavej Casti, kde je ¢revo uzsie, sympto-
matoldgia sa prejavi ovela skor ki¢mi,
bolestou, odchodom krvi v stolici, kto-
ra sa nestihne stravit,

O Kto je typicky rizikovy pacient?

Okrem genetickej zataze, ktora je
v rodine a okrem zapalového ocho-
renia ¢reva u pacienta, je to obéan
Slovenska, muz, ktory je starsi ako 50
rokov. KedZe sme mala krajina a mame
tohto ochorenia tak vela, mali by sme
robit celoplodny opakovany skrining.

O Aky vplyv ma genetika na kolo-
rektalny karciném?

Sporadicky kolorektalny karciném,
ktory sa nezaklada na genetike, tvori
65 % az 85 % vietkych pripadov, ¢o je
drviva vicsina. Familidrna forma je
diagnostikovana u 10 % az 30 % pa-
cientov, pricom napriklad familidrna
adenomatézna polypdza sa prejavi
len u 1 % pacientov.

O A ¢o iné ochorenia, ktoré mézu
prispievat k riziku tejto rakoviny?

St to ulcerézna kolitida a Crohnova
choroba, ktoré maju spoloéného me-
novatela. Ide o takzvané IBD, ciZe
Inflammatory Bowel Disease, ¢o

znamena zapalové ochorenie ¢reva.

O Spominali ste celoplodny opako-
vany skrinig. Ako by mal podla vas
fungovat?

Rakovina hrubého éreva je jedno
z mala ochoreni, ktorého vyskyt mé-
Zeme znizit skriningom. Ked budete
chodit na mamografiu kazdy tyzdex,
rakovine prsnika sa nevyhnete, len sa
zachyti v¢as. U kolorektalneho karci-
nému je to iné, lebo vznika z polypu,
ktory sa zvacsi a zvrhne na rakovinu.
Odstranenim polypu teda znizujeme
vyskyt karcinému. Nanestastie, u nas
zatial nefunguje celoplosny opako-
vany skrining, lebo ide o finanéne

naro¢nu zalezitost. St krajiny, kde
je celoplo$ny skrining a hradi ho
poistoviia (napr. Noérsko, Déansko,
Polsko, Portugalsko). Polypy nekr-
vacaju nepretrzite, preto je dolezité
robit vySetrenie na okultné krvacanie
periodicky, aby sa zachytilo. Potom to
ma vyznam.

O A &o preventivna kolonoskopia?
Preventivna kolonoskopia neexistuje.
Bud sa deje u pacientov, ktori maja
genetické riziko, alebo u tych, ktori
st pravidelne vySetrovani pre zapa-
lové ochorenie. Kolonoskopia je dra-
hé a naroc¢né vysetrenie pre lekara aj
pacienta. Druha vec je kolonoskopia

ako forma skriningu. Udéava sa, ze
jedno takéto vySetrenie raz za desat
rokov by malo byt rovnako efektivne
ako pravidelné vysetrenia okultného
krvacania.

O Vratme sa k lie€be. Ako postupu-
jete pri pacientoch v prvych troch
§tadiach?

Zékladom terapie drvivej vacsiny
onkologickych ochoreni je chirurgic-
ka liecba. Bez nej nie sme prakticky
schopni ochorenie vyliecit, eventual-
ne mdzeme hovorit aj o gastroentero-
logickej liecbe, ktorou sme schopni vo
velmi skorom $tadiu odstranit tumor
prostrednictvom kolonoskopie alebo

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU
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Imunita z chladnicky

KTO CHCE ZDRAVO ZIT, MAL BY SIAHNUT

PO PROBIOTIKACH

Niektoré potraviny sa len tak hemzia Zivymi baktériami,
no zdraviu prospesné su iba tie, ktoré obsahujd mikro-
organizmy s privlastkom probiotické.

NEUSTALY BOJ O ROVNOVAHU

Kazdy dospely ma vo svojich ¢revach velmi ¢ult koléniu, zhruba
poldruha kilogramu baktérii. Zatial ¢o sa cez tenké ¢revo do tela
vstrebava vsetko, ¢o vypijeme a zjeme, hrubé crevo vytvara tulné
prostredie na ich fungovanie. Cast z nich je 3kodlivé, druhé osoz-
na, a preto je medzi nimi vecny boj. Pricastd konzumacia masa
vyhovuje mnozeniu hnilobnych baktérii, ¢o mé neblahé dcinky
na cely organizmus. Nastastie, ich rast dokazu zablokovat uz
spominané probiotika, ¢ize baktérie mlie¢neho kvasenia. Medzi
najznamejsie patria laktobacily ¢i bifidobaktérie. Ich vyhoda spo-
¢iva v tom, ze prejdu bez poskodenia cez kyslé zalidocné Stavy az
na miesto urcenia, kde zaltocia na zaskodnikov. Okrem toho, ze
aktivne ovplyviujd stav ¢revnej mikrofléry, napomahaji vstreba-
vaniu a traveniu mineralov, vitaminov, zvysujd imunitu a znizujl
hladinu zlého cholesterolu. Kto si chce dopriat porciu kvalitné-
ho zdravia, mal by probiotické vyrobky konzumovat pravidelne.

PODPORA ZDRAVIA

Skvelé Gcinky majd kyslomlie¢ne produkty, rozne jogurty Ci
jogurtové napoje obohatené o probiotickd zlozku. Napriklad
bryndza vyrobena zo surového mlieka je hotovy zazrak, no zato
jej termizovana verzia nema v sebe Stipku prospesnych bakté-
rif. Vyborny efekt dosiahnete konzumaciou kvasenych uhoriek
Ci kyslej kapusty. Naopak, pokial sa rozhodnete pre probioticky
jogurt, vedzte, ze len ¢erstvy dodrzi naozaj to, ¢o slubuje. Za-
budnite na dlhi dobu spotreby. Po dvoch tyzdnoch od vyro-
benia vzacne osadenstvo v tégliku jednoducho uhynie. Nie je
ziadnym tajomstvom, Ze zdravé hrubé ¢revo je z osemdesia-
tich percent zodpovedné za nasu imunitu. Vdaka konzumécii
kyslého kozieho mlieka sa obyvatelia Kaukazu dozivaji velmi
vysokého veku. Vedci tento fenomén skimali a prisli zéhade
na koren. Podla nich majd ludia po Sestdesiatke o tisickrat
menej ,priatelskych” baktérii v ¢revach ako ostatni dospeli.
Desiatky Stadif potvrdili, Ze ¢im bola ich hladina nizsia, o to
viac sa premnozili hnilobné baktérie. Probiotika by teda mali
[udi chranit minimalne pred akdtnymi a chronickymi ¢revny-
mi ochoreniami. Na to, aby této rovnica fungovala, musi byt
v produkte aspon desat milidnov baktérii. A pokial sa to ne-
dari stravou, ziaduca koncentracia probiotickej kultiry sa da
zaobstarat v lekarni.

..............................................................................................................................................................

inej endoskopickej metédy. Vo vys-
gich stadiach operaciu kombinujeme
v pripade karcinému koneénika s ra-
dioterapiou a chemoterapiou, ktori
podavame bud predoperacne, alebo
pooperacne a v pripade karcinému
hrubého ¢reva s chemoterapiou po-
dévanou pooperacne.

O Co plati pre §tvrté stadium?

Stvrté stadium je diagnostikované
vtedy, ked st uz vzdialené loziska,
odborne nazyvané metastazy. Ale
opét je to hlavne prostrednictvom
chirurgie. Dokazeme odstranit me-
tastazy aj z pecene, aj z plic u toho
istého pacienta. Pacienti vo Stvrtom
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§taddiu musia dostat systémovu tera-
piu. Ide o kombinaciu cytostatik alebo
cytostatik a biologickych cielenych
preparatov. Priemerné prezivanie pa-
cientov vo Stvrtom $tadiu, lieGenych
pred érou cytostatik, bolo 6 mesiacov,
dnes je to viac ako 30 mesiacov. Dnes
vieme Cast pacientov s takymto nale-
zom aj vylie€it.

O Nazaverbude mnohych zaujimat,
¢omu by sa mali vyhyjbat, aby mali
hrubé érevo v dobrej kondicii.

Vieme, ze faj¢iar ma 30-krat vyssie
riziko, Ze ochorie na rakovinu plic,
ako nefajc¢iar. Jednoznacne odpori-
¢ame nefajcit. Ale je to individualne.

Pri karcinéme hrubého ¢reva a ko-
nec¢nika je to asi najméa vyhybanie sa
nezdravému stravovaniu. Rizikovym
faktorom je aj obezita a napriklad
tvrdy alkohol. Je vSak zaujimavé, ze
American Cancer Society povoluje
pit Zenam pohar a muZom dva po-
hére vina denne. Ja mojim pacien-
tom lieCenym systémovou terapiou
obcas v indikovanych pripadoch
radim pit pivo, lebo ich hydratuje,
dodava im kalérie a zlep3uje travenie.
Samozrejme, ani to netreba prehanat.
Aj pri onkologickych diagnézach plati
staré zname ,v3etko s mierou‘. @

Chemoterapia
prestava byt
strasiakom

V predoslom cisle sme pred-
stavili onkologickd liecbu
ako komplex jednotlivych
liecebnych postupov. V kaz-
dom dalsom cisle priblizi-
me jeden z nich, zacneme
chemoterapiou.

Pripravil: doc. MUDr. Michal Mego, PhD.

PRINCiP CHEMOTERAPIE
Chemoterapia je systémova liecba
nadoru pomocou liekov, tzv. cytosta-
tik, ktorej cielom je zabijat nddoro-
vé bunky. Problémom je vSak mala
(metabolicka) odlisnost nadorovych
a zdravych buniek, preto pri jej poda-
vani dochadza aj k zabijaniu zdravych
buniek, ¢o sa u pacientov prejavuje
ako neziaduci u¢inok.

Princip chemoterapie mozno pri-
rovnat ku kfmeniu sliepok otravenym
zrnom. Najviac otraveného zrna zjedia
najagresivnejsi a najhladnejsi jedinci,
ktori preto zahynt. Menej aktivni je-
dinci zjedia zrna menej, a preto u nich
dochédza len k priznakom otravy, z
ktorej sa zotavia. V ludskom tele si
zvycCajne prave nadorové bunky tie
najagresivnejsie (zjedia najviac chemo-
terapie) a preto st najviac poskodené.

Chemoterapia teda ni¢i nadorové
bunky za cenu mierneho pogkodenia
ostatnych zdravych buniek a tkaniv.
Vysledny efekt je zavisly aj od indivi-
duélnej odolnosti jedincov (buniek),
a preto niektoré typy otravy (chemo-
terapie) nemusia byt i¢inné.

Vdaka vyskumu pribidaju nové

lieky pésobiace cielene na nadorové
bunky, ktoré vedia odligit nadorové
bunky od zdravych buniek, napriklad
na zaklade vonkajsich znakov.

PRIEBEH LIECBY
Na lie¢bu rakoviny sa pouzivaji mno-
hé komer¢ne vyrabané lieky. Ich pé-
sobenie je rozlicné. Niektoré narasaju
Casti buniek, pogkodzuju rast alebo
odoberaji nadoru stavebné prvky po-
trebné pre ich rast. MéZu sa pouzivat
samostatne alebo v kombinacii.
Liecbu je mozné podéavat pocas
hospitalizacie v nemocnici alebo am-
bulantne vo forme tabletiek, kapsil,
injekcii, infuzii alebo vo forme masti.
Niektoré sa podavajia do telesnych du-
tin tak, aby sa zvysila ich koncentracia
a u¢innost v urcitej oblasti. Tiez frek-
vencia podavania je rézna. Niektoré
sa davaju kazdy den, iné raz za tyzder,
alebo raz za 3 tyzdne. Zavisi to od dru-
hu nadoru a typu lieku.

NEZIADUCE UCINKY
Ako uZ bolo spominané, chemotera-
pia neposkodzuje len nadorové bun-
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ky, ale aj bunky zdravé, najma tie,
ktoré rasta rychlo. St to hlavne bunky
kostnej drene, traviaceho systému
a korienkov vlasov. Vyhodou je, Ze
tieto bunky maji vysokd schopnost
samoobnovovania a preto je vacsina
neziaducich téinkov len docasna.

Z toho vyplyvaji aj neziaduce G¢in-
ky chemoterapie, medzi ktoré patri
najma pokles bielych a ¢ervenych kr-
viniek, nevolnost, vracanie, hnacky
alebo vypadavanie vlasov. V désled-
lu poklesu krviniek, ale aj v désledku
poskodenia sliznic chemoterapiou sa
zvySuje riziko infekénych komplikacii.
Pri poklese krvnych dosticiek sa zase
zvysuje nachylnost na krvacanie.

Okrem telesnych zmien vacsina
pacientov pocituje isty stupeil zmien
v emocionalnej oblasti. Je to spéso-
bené jednak priamo chemoterapiou
- vplyvom na naladu alebo hladinu
horménov, jednak nepriamo - inavou.

Chemoterapia zaznamenala od svoj-
ho vzniku velké tspechy. Pribudanie
poznatkov vedeckého vyskumu a ich
aplikécia v klinickej praxi v budiicnos-
ti umozni zdsadnti zmenu progndzy
pacientov s nddorovym ochorenim. ®
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Stretli sme sa v priestore
Klubu podpory pacientov

s kolorektdlnym karciné-
mom obcianskeho zdruze-
nia Europacolon Slovensko.
Kto nakukne dnu, ndjde
tam nielen informdcie, ale
predovsetkym tsmev a ¢lo-
vecinu. A presne tie vyZaro-
vali z pani Anky Chudikovej
a jej kRolegyni.
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NA VLASTNE) KOZI

Tri ddmy plné energie st zivym dé-
kazom toho, Ze pacienti s diagnézou
rakovina hrubého ¢reva a koneéni-
ka mézu viest plnohodnotny Zivot.
,Nemam rada titulky typu: 'Zvitazila

nad rakovinou! Clovek méze vyhrat
iba ak sam nad sebou. A pred rako-
vinou si zachovat redpekt a prijat
ju ako sucast svojho Zivota, hovori
sympatickd Anka Chudikov, ktord
sa o tom, ze ma kolorektalny karci-
ném, dozvedela v 34 rokoch. V tom
Case mala 9-ro¢ného syna a polovicu
Zivota prezila bez otca, ktory podlahol
rovnakej diagnéze vo veku 43 rokov.
~Maéavala som problémy so zalidoc-
nym vredom. A ked som odpadla,
pomyslela som si, ze mi krvaca. No
ked mi lekar ozndmil, e mam nieco
na Creve, vedela som, Ze mam rako-
vinu, spomina Anka. Nebolo to len

tuenie. V jej rodine na diagnézu ko-
lorektalny karciném zomreli siedmi
ludia. Jej sestra v tom Case chorobu
prezivala aktivne a Anka mala v nej
svoj vzor. Vedela, Ze jej pomoze jedine
chirurgicka lie¢ba. ,Nastastie, vtedy
nefungoval doktor Google a plne som
déverovala lekdrom,” spomina na za-
¢iatok svojho boja Anka Chudikova.

DAJME SA DO TOHO!

Pisal sa rok 1991, ked Anka sedela
pred prijimacou kancelariou NOU a
spolu so sestrou a priatelom ¢akali na
prijem. ,,UZ ani neviem, kto povedal
vtip a schuti sme sa zasmiali. Jedna
dédma nas vycitavo upozornila, Ze na
tomto mieste to nie je vhodné. To bol
medzi nami rozdiel. Ja som sa sem pri-
§la vyliecit a ona pochovat,” spomina.
V tom Case v3ak ete netusila, Ze len
pol roka od prvej operacie dostane

dalgiu rakovinu, tentoraz zenskych
organov. ,Prave som koncila vysoki
gkolu a priznam sa, Ze to so mnou tro-
chu zamavalo. Ale povedala som si, ze
ked ma nepolozila prva rakovina, ne-
polozi ma ani druhd,” rozprava Anka.
Brala Zivot tak, ako prisiel a spolahla
sa na lekarov. Zaroven zmenila Zivot-
ny $tyl. ,UZ 17 rokov som nevlozila
do st bravéové, hovadzie ani tdeni-
ny,” zhodnoti. Na zaklade skisenosti
odporita vyvazenu stravu, prijima-
nie jedla v malych davkach, probio-
tika i celozrnné potraviny. A, samo-
zrejme, nefajcit a nepit tvrdy alkohol.
,Niekto chce nador vyhladovat. Mali
sme pana, ktory prestal jest a nemal
silu bojovat s chemoterapiou. Alebo
st pokusy jest len surova zeleninu.
Telo vSak potrebuje Ziviny a mali by
sme mu dopriat lahkd stravu. Jest mi-
nimum vyprazaného a grilovaného,”
vymenuva pani Anka.

KLUB PODPORY

Bojovnicka Anka je dnes na inva-
lidnom déchodku. Kto by sa viak
domnieval, Ze kvoli rakovine, je na
omyle. ,,0d roku 2004 ma trapia chro-
nické bolesti chrbtice, dvakrat mi ju
operovali a dvakrat menili bedrovy
kib. Ale rozhodla som sa, Ze nezo-
stanem len tak sediet doma. V ramci
Europacolonu pdsobim ako poradky-
fla a mam na starosti webovl stran-
ku,“ tedi sa zo svojho rozhodnutia.
Dnes uz vie, Ze rakovina nepostihla
jej rodinu nahodou. Pred dvoma rok-
mi podstipila genetické vySetrenie,
kde jej zistili Lynchov syndrém. Ten
sa prejavuje vznikom mnohopocet-
nych zhubnych nadorov na slizni-
ciach v mladom veku. Odvtedy pani
Anka absolvuje ¢asté kontroly jed-
notlivych organov. A ¢o je dolezité,
na ochorenie sa dal otestovat aj jej
syn. Jeho vysledok bol negativny a

Anka priznava, Ze jej odlahlo. Spolu
so svojimi kolegyniami je tu pre kaz-
dého, kto sa chce pozhovarat o tom,
¢o preziva. , Klub podpory pacientov
funguje od roku 2012 pod hlavickou
obcianskeho zdruzenia Europacolon
Slovensko a bol zriadeny preto, aby
byvali pacienti s kolorektdlnym kar-
cinémom poskytovali pomoc a radu
tym, ktori s tymto ochorenim Ziju.
Jeho hlavnou devizou je dévera, lebo
sme si presli rovnakym procesom
ako oni. A ked pacientom poviem,
Ze s tym Zijem 23 rokov, zrazu sa im
otvori novy obzor a zistia, Ze nemu-
sia zomriet, konStatuje pani Anka.
V klube sa zastavi viac zien. MuZ pri-
de vacsinou v sprievode manzelky.
Ale st aj vynimky. Samostatnu ka-
tegbriu poradenstva tvoria stomici,
teda ludia Zzijuci s vyvodom. Tymto
spdsobom sa do Europacolonu dosta-
la aj Alenka. Najskor si prisla po radu,
¢o ju ¢aké po operéacii, no a dnes,
po dvoch rokoch, sama poskytuje
poradenstvo.

NEBYT SAM

.Ked mi povedali, Ze mi hrozi stémia,
mala som pochybnosti. Na interne-
te som nasla kontakty na ludi, ktori
sa lie¢ia stravou. Zacala som jest len
zeleninu, no zistila som, Ze sa mi tra-
st ruky, nevladzem stat na nohach.
A ked som bola na kontrole, tak som
sa tu zastavila. Boli tu Anka a Anicka,
tieto dve. Anicka mi povedala: 'Len
operacia existuje, ni¢ iné. To treba
dat von. Potom sa postavila a uka-
zala mi svoju stomiu. MéZzete si ku
mne ¢uchnit, ¢ nesmrdim. S tym sa
funguje bez problémov:' Odisla som
odtialto ako znovuzrodena a hned
som vedela, Ze sa musim orientovat
tymto smerom, spomina na prvy kon-
takt Alenka. A ¢o jej eSte pomohlo?
Jednoznaéne rodina. Podpora manzela
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a deti. ,Datost ublizuje, preto som si
ju zakézala. A nemali by to robit ani
blizki. Mne dospely syn napisal kras-
ny mail, ktory ma postavil na nohy.
Stélo v iom, Ze kazdy s nie¢im bojuje
a rakovina je len prekazka, ktord mu-
sim prekonat. Veru som si aj poplaka-
la a povedala som si, Ze ma pravdu,”
v skratke pribliZi pani Alena proces
vyrovnéavania sa s diagnézou. V po-
radni mdzu pracovat len vyrovnané
osobnosti. Dobrovolni¢ky ako Anka
a Alena pomézu vySe stovke pacien-
tov roCne. Preto maji raz mesacne
sedenie so psychologickou, ktora ich
pripravuje na vaznejsie veci, s ktory-
mi by sa mohli stretnat. ,Na odbor-
né otazky neodpovedame, pacientov
s nimi posielame za lekdrom. Nase
poradenstvo je kompaktné - rodin-
né, vztahové, zdravotné, socidlne”
zhrnie pani Anka. Klub podpory pa-
cientov s kolorektalnym karcinémom
ob¢ianskeho zdruzenia Europacolon
Slovensko najdete v NOU kazdy pon-
delok a stredu od 9.00 do 12.00 s vy-
nimkou letnych prazdnin. e

Europacolon
Slovensko

Nezavisla pacientska neziskova
organizacia, ktora bojuje proti
kolorektalnemu karcinému a ra-
kovine pankreasu. V marci — me-
siaci osvety o kolorektdlnom
karcinéme, dobrovolnici z radov
byvalych pacientov za 3 roky ¢in-
nosti v NOU pomohli uz vy$e 600
onkologickym pacientom. Viac
informacii na bezplatnej infolin-
ke 080 80 183, na webovej online
poradni www.europacolon.sk,
alebo osobne v Klube podpory.
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B RozHOVOR _ el T

'Y S ROBERTOM HROMCOM

»» ..Som normdiny ¢lovek. Niekedy dobry, inokedy zly.
Ddfam, ze vo mne prevldda dobro nad zlom."

V ateliéri: Druhy domov Roberta Hromca.

LA

sonn boval aleo

Jeden z najispesnejsich
slovenskych vytvarnych
umelcov. Je mlady, md len
45 rokov, 3 synov a skvell
kariéru. Mdlokto vsak

vie, Ze pred 11 rokmi mu
diagnostikovali melaném.
Ako sa vyrovnal s tazkou
diagnézou a ako ovplyvnila
jeho dalsi zivot, ndm
porozprdval Robert Hromec.

O Castym motivom vo vasom diele
st ruky, ktoré davaji, berii, pohla-
dia, ale m6Zu aj udriet. Pre€o si1 pre
vas tak déleZité? Co symbolizujii?

Ruky pre mnia predstavuja silny ko-
munikacny prostriedok. Ked som hla-
dal, ¢o vlastne znamena symbol rik,
zistil som, Ze sa tiahne histériou ce-
1ého Iudstva a je velmi silny. Rukami
sa prichadza na svet. Je to prvy dotyk
dietata, jeho spojenie s okolim. A za-
roven aj to posledné ako sa ¢élovek
laéi, ked mu niekto blizky zatladi oéi.
Rukami sa uzatvaraji dohody, ruky

hladia, bija, pomahaja, zachranuja,
ale aj ni¢ia. Vnimam ich ako predize-
ny prostriedok, symbol dobra aj zla.
ZaleZi len od nés, ako ho dokaZeme

precitat. Pre miia ruky znamenaja
najma pokoru a pomoc.

O povazujete sa za napomocného
¢loveka?
Je tazké hovorit o sebe. Som normélny
Clovek. Niekedy dobry, inokedy zly.
Dafam, Ze vo mne prevldda dobro
nad zlom.

O Mali ste Stastie na Iudi?

Ano. Je to zriedkavé, ale okolo miia st
ludia, ktori stt mi vzorom a in3piruja
ma. DokaZem sa ucit zo diia na deni
a menit svoje nazory. To, ¢o sa mi
pred par rokmi zdalo smiesne, dnes

viem ocenit.

O Go konkrétne?

Drobnosti zivota. Ked niekto zvoli
pomal3iu cestu na tkor poméhania
druhym ako niekto, kto ide sam za
seba. Obidvaja dosiahnu svoj ciel,
ale ten druhy pritom plati cenu, lebo
na ceste za kariérou ublizi druhym
Iudom. Treba sa zastavit, vnimat oko-
lity svet. Prirodu. Pozerat na strom,
na ktorom spievaji vtiky. Cim je

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU

OLIFESTYLEROZHOVOR

GXvufrz/w

Z

¢lovek starsi aj tolerantnejsi, hoci
tolerancia nie je samozrejmost, o to
viac si ceni prirodou. Skola tolerancie
bola pre mria Amerika, ked som bol
odkazany sam na seba.

O Ako dlho ste Zili v Amerike?

Vo februari 1990 som ako 19-ro¢ny
presttpil z VSVU na City College
v New Yorku a zostal som tam Zit 9 ro-
kov. Ako mlady ¢lovek plny energie
som bol vhodeny do sveta, kde som
musel zabojovat, naucit sa ho vnimat
uplne inak ako dovtedy v socialistic-
kom Ceskoslovensku.

O Ako ste sa pretikali v cudzom
svete?

Prvy rok som byval u tety a musel
som si od nej poZiat peniaze. Dalsi
rok som si prenajal byt, ziskal pro-
spechové a umelecké 3tipendia,
no musel som aj zarabat. Mal som
dve zamestnania, ¢o je pre Studentov
v Amerike bezné, lebo kola nie je
zadarmo. Robil som vSetky mozné
povolania. Od ¢asnika cez predavaca
zmrzlin, maliara, robotnika. Umyvaé
riadov ma obisiel, ale staral som sa o
byty, upratoval kancelarie, varil, vie-
dol doméacnost. Roky ku koncu mojho
pobytu boli zaujimavejsie. Asi Sest
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Kazdy rok posielaji Hromcovci svojej rodine a znamym viano¢né PF.

rokov som pracoval v Metropolitnom
muzeu, posledné dva roky som do-
konca pdsobil ako asistent na gkole a
vyucoval grafiku a kresbu.

O Co vas tato skiisenost nauéila?

Bol som odkazany sam na seba.
Najlepsia vychova je bieda. Z hla-
diska vybudovania ur¢itych pra-
covnych a moralnych navykov bolo
pre mna toto obdobie velmi dolezité.
Spoznal som sam seba do detailov,
naucil som sa spoznévat a triedit ludi.

O pamitate si svoj prvij predany ob-
raz?

Trochu ste ma zasko¢ili. Urcite to bolo

v New Yorku. Pamé&tam si na prvé pre-
dané obrazy, nie na jeden konkrétny.
Bol zazitok, ze od 22-ro¢ného chlap-
ca z vychodnej Eurépy kupili obra-
zy zberatelia, ¢o ma na jednej stra-
ne tegilo a na druhej to bol zavazok
dobudicnosti, aby som ich nesklamal.
Samozrejme, brali to ako investiciu

a doteraz som s nimi v kontakte. Prave

minule mijeden z nich povedal, Ze ako

dobre, Ze ten obraz vtedy kupil.
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O preéo ste sa vratili na Slovensko?
Bral som to ako prirodzeny posun.
A eSte jedna vec. Za vSetkym treba
hladat Zenu. Doma som sa oZenil.

O Verite v osud?

Ano. Amyslim, Ze viera je d6leZita pre
kazdého. Ci uZ je to viera v Boha alebo
v seba samého. Myslim si, ze kazdy
by mal zacat vierou v seba, lebo po-
kial'si ¢lovek neveri a nespozna svoje
vlastnosti, pozitivne alebo negativne,
dovtedy ich nevie ovladat. A vtedy,
ked ich spozna, dokaZe okoliu urobit
radost alebo mu skodit.

O v mladom veku ste prekonali
onkologické ochorenie. Kedy sa to
stalo?

Bolo to v roku 2004, ked som mal 34
rokov. Ked sme boli v kipelni, manzel-
ka si vimla, Ze na chrbte mam Gierne
znamienko, a naliehala, aby som si
ho dal vySetrit. Mam vela znamienok,
¢o je dediéné, ale nikdy som sa tym
nezaoberal. V go-tych rokoch nebola
osveta taka silnd. Nenatieral som sa
opalovacim krémom, velakrat som

sa spalil. Ale v tak mladom veku mi
ani nenapadlo, Ze by som mohol mat
melaném. A predsa. Navstivil som
dermatologicku. Nasledne bolo zvo-
lané konzilium, nasledovala operacia
v celkovej anestézii. Prvotna diagnéza
sa potvrdila. Nastastie, spomedzi de-
siatich kategérii to bola ta prva, ktora
sinevyZzadovala ziadnu dalsiu terapiu.

O Akym spésobom vas ovplyvnilo
stanovenie diagnézy?

Hlavne pobyt na onkoldgii bol pre

mria, musim to povedat, inpirativny.
Videl som ludi s obrovskou nadejou v
poslednom $tadiu Zivota alebo takych,
ktori bojovali zo vSetkych sil. S mojou,
kvéazi kozmetickou, operaciou som bol

pre nich nezaujimavy pripad. Zamyslal

som sa nad tym, preco sa mi to stalo.
Viete, v tom ¢ase mal moj syn dva roky.
Hovoril som si, Ze by som ho chcel vi-
diet aspori zmaturovat. Cim viac som

sa zaoberal tym, ¢im som si to zasluzil,
o to skér som pochopil, Ze takto ne-
mdZzem uvazovat. Zacal som diagnézu

brat ako fakt a odkaz, ktorym mi chce

telo nie¢o povedat. Moj brat zahynul

tragicky rok predtym. Psychika je vel-
mi silna a je mozné, Ze sa moj dusevny
stav demonstroval navonok.

O Ako ste sa s tjm vysporiadali?

Po tejto diagnéze vznikli vo mne
otazky voci mdjmu synovi, manzel-
ke. Druha rovina bola, ¢i sa ma este
zmysel venovat vytvarnému umeniu,
duchovnému poslaniu alebo sa dat
do skrupinky so svojou diagnézou
a tocit sa dookola. Nastastie, aj ked sa
pozriem na milniky svojho Zivota, sa
so mnou $tastena pohravala a je nie-
kedy velmi délezité byt v spravnom
Case na spravnom mieste. Niekedy
k vAm pride nieco samo, ked to ani
necakéate. Vtedy som si uvedomil, ze

je dolezité zostat otvoreny. V mojej
tvorbe sa to odzrkadlilo tak, ze som
isiel este viac do hibky umenia. Ako
sa hovori: Kniha o kazdom z nas je
napisana. Nikto nevie, ¢o sa stane
zajtra. Treba sa venovat Zzivotu, zit
naplno. Robit veci, ktoré maji zmysel.

O Odrazil sa vas psychicky stav
na vybere farieb?

Psychika hra vyznamny ulohu. Je
zvlastne, Ze ked sa ¢lovek neciti
vo svojej kozi a je smutny alebo ho
nieco trépi, pouziva svetlé farby. A ked
sa citi radostnejsie, vybera tie tmavgie.
Akoby to boli protipdély vonkajsieho
a vnutorného sveta. Ked je vnutorny
svet zachmureny, ¢lovek si ho chrani
a snazi sa ho prezentovat radostnejsie
nez ako to citi. Malovanie bola terapia.
S kazdym obrazom som na chorobu
zabudal viac a viac. Dokazal som spo-
znat to, ¢o bolo vo mne. A nabral som
presvedCenie, Ze netreba Cakat, ale
zacat skusat, prezentovat sa.

O ste velmi tispe$ny v Taliansku,
naposledy ste vystavovali v no-
vembri v Centre sti¢asného umenia
v historickom toskanskom meste
Lucca.

Dost verim na minulé Zivoty. Vela
som precestoval, no niektoré krajiny
mi nesadli. Toskdnsko bolo od za-
Ciatku iné. Stretol som tam prijem-
nych ludi, dali mi prilezitost, aby som
u nich vystavoval. A st to skromni
ludia, velmi blizki slovenskej nature.
U¢im sa aj talian¢inu, uZ rozumiem
a je to stéle lepsie.

O Takze dovolenku travite v Talian-
sku so Stetcom v ruke?

Nedam dopustit ani na Chorvatsko.
Do Talianska jazdim ¢asto, citim sa
tam vyborne. Ale na dovolenke za-
sadne nemalujem. (smiech)

O,
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Robert Hromec (1970) Zilinsky rodak vystudoval v roku

1995 grafiku na City College v New Yorku, v roku 1998 absolvoval

odbor malba na Hunter College v New Yorku a v roku 2002 zavfSil

doktorandské $tadium na Katedre dizajnu Fakulty architektury

Slovenskej technickej univerzity v Bratislave. V roku 1997 bol Stipen-

distom na Slade School of Fine Art v Londyne. V rokoch 1992 az 1998

pracoval v Metropolitnom Muzeu umenia v New Yorku. Od roku

1990 vystavoval na vySe sedemdesiatich vystavach v USA, Kanade

a Eurdpe, okrem iného v Metropolitnom muzeu v New Yorku, v Palaci

narodov v Zeneve a New Yorku, v Slovenskych institdtoch vo Viedni,

Berline, Prahe, v Europacentre v Grazi a inde. Jeho obrazy st stc¢astou

prestiznych zbierok doma aj v zahranici. Robert Hromec Zije a tvori

v Bratislave. Je Zenaty a ma troch synov.

O starite sa teraz viac o svoje zdra-
vie?

Uz 11 rokov chodim na pravidelné
kontroly. Prvé roky raz Stvrtrocne,
teraz raz za pol roka. Preventivne mi
vyrezali 20 znamienok. Oddychujem
pri Sporte. Myslim si, Ze je dolezité
robit nieCo pre svoje telo niekolko-
krat do tyzdnia. A vysledok je vidiet
po kratkom ¢ase. Neda sa nevyhnut
nezdravym veciam, ale pri aktivnom
Sporte je Zasné sledovat, ako sa ¢isti.
Bicyklujem, raz do tyzdria hravam
basketbal, a ked sme pri mori, tak be-
ham. V zime lyZujem.

O Pprispésobili ste aj stravu?
Myslim si, ze kazdy extrém je ne-
bezpecny a treba ist zlatou strednou
cestou. Pestrost stravy je velmi déle-
7itd. Samozrejme, vyhybam sa velmi
mastnym a vyprazanym jedlam, ale
niekedy si ich dam. Telo musi byt aj
trosku zhumplované, aby sa mohlo
Cistit. (smiech)
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O Mottom NOU je Umenie lie&it.
Myslite si, Ze to tak funguje?
Samozrejme. Je dokazany fakt, ze
farby vplyvaja na psychiku ¢loveka
a arteterapia je v psycholdgii vedecky
dokézany odbor. Z vlastnej skiisenosti
z pobytu na onkolégii viem, Ze Skare-
dé prostredie nepridava na psychike.
Ked pridete z domova, kde ste zvyk-
nuty na urcity standard, a odrazu ste
v prostredi horSom o niekolko trovni
a delite sa o izbu s niekym, kto je tiez
vazne chory, negativne emécie st
v ovzdusi. Vizualne vnemy st délezité,
robia emécie civilizovanejsimi. Viete,
ked mate v sebe chaos, nedokazete sa
nad ni¢im zamysliet, ale o¢i vam bla-
dia po interiéri, zastavia sa na obraze,
Itory vam chce nieco povedat a farby
vam dodajt energiu. Pre NOU som
zédmerne vybral obraz v upokojujacich
svetlych zemitych farbach. Umenie
pomé&ha ludom tak, ako aj m6j symbol
ruk. Je to nieco, o vam poméaha z vas
urobit lepsieho ¢loveka. ®
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V minulosti sa cvi¢enie

onkologickym pacientom
neodportcalo. Postupne

sa vsak ukdzalo, Ze fyzickd
aktivita zohrdva vyznamnu
tlohu, len je potrebné zvolit
tu spravnu - Setriacu.
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Joga predstavuje subor takych cviceni,
ktoré pacienta s rakovinou nezatazia
a bude z nich profitovat z dlhodobého
hladiska. Preco je to délezité? Napatie
v Zivote sa prejavi aj v napati svalov.
Obzvlast kréna chrbtica a trapézy st
oznacované za lapace stresu. Cez tto
oblast neprudi energia, ¢o ma vplyv
na dusevnu pohodu. Nevysvetlitelné

zmeny nalad, Startovanie vnitornej
negativity. Nastastie, je tu joga, ktorou
si dokaze poméct kazdy. Bez ohladu na
pohlavie a vek. Tato aktivita ma korene
v starovekej Indii. Spociatku vznikla
ako komplex dychovych cviceni, me-
ditacie a etickych zasad. Telesna stran-
ka sa dostala na rad aZ v druhom pléne.
Je preto zaujimavé, Ze dnes ju bezny
Eurdépan ponima najma ako fyzicka

aktivitu, ktora mu poméze rozhybat
zanedbané telesné partie. ,Joga spaja
streCing a posiliiovanie celého sva-
lového aparatu. Casto sa stretdvam
so §portovcami, ktori trénuju vo fit-
nes-centrach, dobre vyzeraju, maja
pevné vonkajsie svaly, ale ochabnuté
vnutorné svaly, ktoré drzia kosti. Roz-
sah ich pohybu je nizky, lebo nemaji
flexibilné kiby. Vdaka pohybu a flexibi-
lite savkiboch vytvara Iibova tekutina,
ktord ich vyZzivuje. Ked si natahujeme
chrbét, platnicky sa prekrvujd,” vy-
svetluje princip vplyvu jogy na telo Ing.
Alena Savkanicova. Napriek tomu, Ze
vystudovala pravo aj ekonémiu, zivi sa
ako lektorka jogy a vravi, Ze aZ teraz sa
koneéne udi — Zivotu. , Ked sa zacnete
venovat joge, na zaciatku reaguje telo.
Ked ju robite spravne, odstratiuje hlbo-
lké bloky a emo¢né nanosy. Ani sa ne-
nazdéate a po 2 — 3 mesiacoch zacnete
citit vyrovnanost v zivote.

Pokial sa rozhodnete pre jogu, mali
by ste vediet ako na to. ,Kazdy ¢lo-
vek je iny a iny je aj kazdy den. Inak
sa citime po prebdenej noci, choro-
be, rdno ¢i vecer. Jednoducho po-
vedané, treba si urcit svoje hranice.
Pocuvat svoje telo a neprekracovat
prah bolesti. A este sa nepreceniovat
a nezucastnit sa hned hodin pre po-
krocilych. ,Pokial ¢lovek za¢ina, mal
by si vybrat hodiny pre zaciatoénikov
alebo hatya jogu. Kazdy cvicenec by
mal poéuvat svoje telo, nie ego. A do-
lezité je riadit sa pokynmi instruk-
tora. Najskor je nevyhnutné naudit
sa spravne dychat,” hovori Alena
Savkanicova. ,Spravne dychanie

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU

O ZIVOTNY STYL

spoji telo s myslou a dusou. Fakt totiz
je, Ze si neuvedomujeme najpasiv-
nejsiu ¢innost, ktort vykonavame
od narodenia. Dychame plytko s mi-
nimalnym rozptylom kapacity plic,
a rychlo. Vlastne si tym ublizujeme.
Ked je telo v strese, preladi na velmi
plytké dychanie. Ale ked plytko dy-
chame beZne, stresujeme ho. Stara
mudrost nam radi, aby sme problémy
predychali. A ja jej davam za prav-
du. Kazlo nadychu spociva v tom,
Ze spolu s nim tahame do tela Zivo-
todarnu energiu a s vydychom pus-
tame z tela v3etko negativne. Preto
by mal byt dvoj- az trojndsobne dlhsi
ako je nadych,” odporacéa na zaver
sktsena instruktorka. @
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OPRE DUSU

S/\./ZSCJ‘\ A
V CHOROBE

NASE PRAVIDELNE PORADENSKE OKIENKO SO PSYCHOLOGIC-
KOU MGR. LUCIOU VASILKOVOU, V KTOROM ODPOVEDAME
NA VASE NAJCASTEJSIE OTAZKY TYKAJUCE SA PSYCHICKYCH

Mgr. Lucia Vasilkova,

psychologicka,
PROBLEMOV V SPOJENi S ONKOLOGICKYM OCHORENIM. psychologicka
SVOJE OTAZKY A NAMETY NAM MOZETE DORUCIT PROSTRED- ambulancia

NiICTVOM MAILOVE)] ADRESY REDAKCIA@PRIATELIANOU.SK,
ZA KTORE VAM VOPRED DAKUJEME.

S ¢im vsetkym sa pa-
cient moéze stretnut

od momentu oznamenia
onkologickej diagnézy?
Ako je potrebné vnimat

a analyzovat konkrétne
psychické rozpoloZenie,
aby sa nestalo kontrapro-
duktivhym?

mnohych pacientov moéze-
U me identifikovat tzv. stadi-

alny proces vyrovnavania
sa s vaznou chorobou. Prvotnou a
zvycajne velmi bezprostrednou re-
akciou po oznameni diagnoézy je Sok.
Ten sprevadzaju premenlivé emdcie,
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pocity zmatku, bezradnosti, tzkosti.
Zacat fungovat moézu aj nevedomé
obranné psychické mechanizmy, teda
tie, ktoré vedome na sebe nepozoru-
jeme. Vytesnime rady lekéra, prekri-
came jeho instrukcie, premietame
svoje negativne pocity na oSetrujuci
personal, pocitujeme priznaky, ktoré
nezodpovedaju liecbe, napr. Ze mame
pocit spalenej koZe uZ po prvom oZza-
rovani. Tymito nevedomymi mecha-
nizmami sa snazi pacient ochranit
pred neprijemnou realitou. V tomto
§tadiu je potrebné nechat pacientovi
priestor na spracovanie novej situacie
a rovnako tak je velmi potrebna pod-
pora od najblizsich. V tychto chvilach
je nesmierne délezité, aby pacient
vedel, Ze je v poriadku, ak sa u neho
objavili emécie, ktoré nemé celkom

pod kontrolou alebo myglienky, ktoré
mu nedaju spavat, aby nezostal v ne-
istote a strachu este aj z toho, Ze ,nie
je normalny*.

Po odzneni prvého Soku sa moze
objavit aj stav, kedy pacient za¢ne
v mysli popierat vzniknuta realitu
— ,nieje to az také vazne..., to predsa
nemoze byt pravda.” a pod. Mdze
dospiet aZ do §tadia, kedy odmietne
lie¢bu s presvedcenim, Ze ju vlastne
nepotrebuje. U mnohych pacientov
sa objavuje aj hnev a snazia sa najst
odpoved na otazky: PreCo prave ja?
Kde som urobil chybu? Je to trest
za nieco? Hnev a agresiu je potrebné
vnimat aj z ich druhej strany - po-
zitivne. Signalizuja, Ze ndm choroba
nie je lahostajnd a mame snahu bojo-
vat. Je preto dobré vyuZit ich vo svoj

prospech, napr. transformovat ich
do energie na zdolanie ochorenia.
Mnohé vyskumy potvrdili, Ze pa-
cienti prejavujici svoje city navo-
nok a ti, ktori maja bojovny postoj,
zvladaju liecbu lepsie ako pasivni
pacienti, ktori sa naopak snazia svoje
city ovladat.

Dalgou fazou, ktorou zvyknu pa-
cienti prechadzat, je vyjednavanie.
V tejto faze maju tendenciu slubo-
vat, ¢o vetko budi robit inak, ako
zmenia svoje spravanie, zivot, ak sa
uzdravia. Prosia o ¢as navyse, aby sa
dozili svadby svojho dietata, vnicat,
okrihlych narodenin a podobne. Tato
velka motivacia — eSte sa nie¢oho
dozit — vie byt obrovskym zdrojom
na zmierenie sa s chorobou, pre pro-
ces uzdravovania a niekedy aj na pre-
dizenie Zivota.

Do Zivota onkopacientov sa mozu
dostavit aj depresie, kedy chory ¢lo-
vek preziva intenzivny smutok nad
vSetkym, ¢o mu choroba a lie¢ba vzali

- ide napr. o stratu prsnika, stratu
vlasov, poskodenie tela, ¢iastoénu
¢i Gplnd invaliditu, stratu priatelov,
préace, stratu mobility, stratu konic-
kov a pod. Je vSak dolezité rozliso-
vat medzi depresiou a prirodzenym
smutkom.

Na konci celého procesu vyrovna-
vania sa s ochorenim je akceptécia
pravdy. Ide o moment, kedy pacient
dosiahne stav, Ze je vyrovnany so
svojou situdciou a prijima choro-
bu ako novu Zivotnu situdciu, resp.
vyzvu. Niektori pacienti sa do tejto
fazy dostant lahsie a rychlejsie a st
pacienti, ktori sa s ochorenim nez-
mieria nikdy. Nie kazdy preziva tieto
§tadia rovnako. Nagim pacientom
odportacam, aby sa neuzatvarali do
seba a neizolovali sa od spolo¢nosti,
ale v ¢o najvacsej miere komuniko-
vali s okolim i samym sebou. Je to
jeden z mnohych spdsobov, ako si
nasi pacienti mézu ulahéit liecbu
ochorenia. ®

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU

Uz pocas Studia psycholégie sa
venovala onkologickym pacien-
tom v OZ Europacolon Sloven-
sko, ktoré sa orientuje na pacien-
tov s kolorektalnym karcinémom
a karcinémom pankreasu, a zaro-
ven absolvovala prax v NOU, kde
sa po ukonceni $tidia aj zamest-
nala. V ambulancii a na oddele-
niach sa stara najma o onkologic-
kyich pacientov a ich pribuznych.
Okrem prace v NOU sa obéas
venuje aj vyskumnej, publikac-
nej ¢innosti a pravidelne psy-
choterapeutickému vycviku. Je
¢lenkou Spolo¢nosti pre kreativ-
ne imaginativnu psychoterapiu
a OZ Europacolon Slovensko. Ako
sama pripomina, pacienti pri nej
maji dovolené takmer ¢okolvek
— plakat, smiat sa, ztrit aj nada-
vat a tdto pracu by nevymenila
za ziadnu ind.
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\Velleownodnd

Tradi¢né slovenské velkonocné stoly sa ohybaju pod tarchou
tdenin, klobds a koldcov. Velkd noc vsak méze byt bohatd aj

bez tazkych jeddl. Spestrite si velkono¢né menu o nase tipy

na zdravé a chutné speciality.

Zeleny stvrtok:

Chutny Spenat na posilnenie
= »
Spenat

Spenat obsahuje tedri davku vlak-
niny, vitaminu C, E, betakaroténu
a dalsich antioxidantov, ktoré maja
velky vyznam v prevencii viacerych
chronickych choréb. Zaroven je zdro-
jom kyseliny listovej chraniacej bun-
ky a znizujacej riziko rakoviny.
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Spenatova
polievka

Na Styri porcie si pripravte 600 ml
mlieka, 400 ml vyvaru, 450 g Cerstveé-
ho $penétu, 50 g masla, 1 stredne
velky zemiak, 1 cibulu, 2 straciky ces-
naku, muskatovy oriesok, sol, mleté
cierne korenie a citrénovu kéru.
Oprazte na masle najemno naseka-
nu cibulu a cesnak, kym nezmaknd.
Pridajte na malé kocky nakrajany
zemiak, opekajte priblizne 1 mindtu
a zalejte vyvarom. Varte priblizne

10 minut, vlejte mlieko a privedte k
varu. Pridajte polovicu $penatovych
listkov a citrénovu koru z polovice
citréna. Duste priblizne 12 minut,
kym $pendt zmakne. Nechajte chvil-
ku vychladndt a rozmixujte spolu s
druhou polovicou $penatovych list-
kov. Opét ohrejte a dochutte solou,
korenim a nastrihanym muskato-
vym orechom. Servirujte s kyslou
smotanou, alebo kruténmi.

Tip: Ak pridate druht polovicu Spena-
tovych listkov az pri mixovani, poliev-
ka si zachova sviezu zelend farbu.

Velkono¢na nedela:
Zdravé prilohy k menej zdravym tde-
ninam, ktorym malokto odola

Zeler

Zeler so svojou prenikavou voriou
a chutou je v mnohych domacnos-
tiach podcetiovana zelenina, ktoré sa
vyuziva iba ako prisada do polievok.
A pritom v sebe ukryva bohatstvo.
Obsahuje vzacny silny antioxidant
luteolin, ktory zastavuje rast rakovi-
novych buniek pri mnohych druhoch
onkologickych ochoreni a tiez kuma-
riny. Tie podporuja tvorbu bielych
krviniek, vdaka Gomu slizi zeler ako
dobra prevencia proti rakovine.

Zemiakovy Salat
so zelerom

Budete potrebovat 600 g zemiakov,
400 g zeleru, 1 cibulu, 1 CL stévie
(zdrava ndhrada za biely cukor), 2 ly-
zice oleja, mleté cierne korenie, ocot
a sol podla chuti, vodu. V Supke uva-
rené zemiaky pokrajajte na kocky,
premiesajte s uvarenym a na kocky
pokrajanym zelerom a s nadrobno
pokrajanou cibulou. Zmes polejete
nalevom pripravenym z vody, oleja,
octu, korenia, soli a cukru a zlahka
premiesajte. Namiesto majonézy
pouzite biely jogurt alebo smotanu.
Salat chuti najlepsie vychladeny.

Batat

Batat alebo sladky zemiak je koretiova
hluza povojnika batatového pévodom
zo Strednej Ameriky. Obsahuje velké
mnozstvo vlakniny. Patri medzi naj-
vyzivnejiu zeleninu vdaka vysoké-
mu obsahu draslika a betakaroténu,
¢oje rastlinné farbivo pésobiace proti
vzniku rakoviny zaltidka, pankreasu,
Gst a dasien.

Pecené bataty
S jogurtovou
omackou

Pripravte si 4 bataty, 1 PL roz-
pusteného kokosového oleja,

1 CL olivového oleja, 1 CL suseného
oregana, 1 CL mletého cierneho
korenia a 2 struciky cesnaku. Ruru

si predhrejte na 220 stupnov a plech
vyloZite papierom na pecenie. Bataty
odistite pod teclcou vodou. Kaz-

dy kus nakrajajte na tensie platky.

V miske si zmiesajte kokosovy olej,
olivovy olej, rozpuceny cesnak,
bylinky, korenie, Stavu z citréna a sol.
Touto zmesou potrite kazdy batat.
Pecte 40 — 50 mindt. Kym sa bataty
pecy, pripravte si omacku. Zmiesajte
biely jogurt s 1az 2 PL Cerstvého
kopru, solou a podavajte s batatmi.
Do omacky mozete nakrajat aj kisky
jarnej cibulky, cesnak, koreniny.

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU

O CHUTNE A ZDRAVO

Velkonoény
pondelok:

Ked pridu na navstevu ibadi...
Chren

Chren obsahuje glukozinolaty. Sti-
muluji enzymy v peceni, a ta lahsie
odvédza gkodlivé jedy z tela. Je bo-
haty na hor¢i¢ny olej, ktory je napo-
mocny v boji s rakovinou plic, ériev
a prsnikov.

{2l

‘.

Chrenova natierka
s orechmi

Budete potrebovat 100 g jemného
tvarohu, 100 g natierkového masla,

2 PL strthaného chrenu, 30 g
vlasskych orechov a sol. Tvaroh
zmies$ajte s natierkovym maslom,
najemno postrihanym chrenom

a solou. Pridajte mleté orechy a zlah-
ka premiesajte.
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ucinky
arteterapie

Arteterapia je krdsna, silne
emotivna a pre zdravie
velmi prospesnd liecebnd
metoda. Pre vSetRych cho-
rych ludi méze byt dobrou
alternativou, ako ,vypove-
dat"” svoj smutok, podelit
sa o svoj strach ¢i nega-
tivne myslienRy, ktoré su

s vaznym ochorenim spdja-
né a z réznych dévodov im
nevieme dat volny priebeh.
Pozitivne na arteterapii

je, Ze prijemnou a tvorivou
formou sa tychto negativ
mozeme postupne zbavit
a posunut sa vpred k prija-
tiu nasej choroby, ktoré je
zdkladom na ceste k vylie-
Ceniu sa.

ozitivne ucinky arteterapie
Ppotvrdzuje aj American Can-

cer Society onkologickych pa-
cientov. Terapia umenim upokoji telo
i mysel, zmierrniuje strach pacienta,
jeho hnev, & tzkost. Hlavnym lie-
¢ebnym prostriedkom arteterapie je
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vytvarny prejav. Uéi ¢loveka vyjadro-
vat svoje pocity a predstavy jednodu-
cho - cez farby, papier, Stetec & iny
material. Stadia, ktora bola vykonana
v americkej nemocnici Northwestern
Memorial Hospital v Chicagu, tiez
sktmala prinos arteterapie pre on-
kopacientov. Hodinova arteterapia
vedend odbornikom raz tyzdenne
po dobu Styroch mesiacov pomoh-
la pacientom znizit priznaky tnavy,
bolesti, depresie, tzkosti, ospalosti
a straty chuti do jedla a pomohla im
zlepgit celkovii naladu.

Kedze hovorime o lie¢ebnej metéde,
je potrebné, aby arteterapia bola, ako
kazda ina terapia, vedena pod dohla-

dom odbornika, pretoze ten najlepsie
vie zhodnotit stav pacienta, jeho emo-

cionélne rozpoloZenie a prispdsobit
tomu konkrétnu formu arteterapie.
Ta nie je len o volnej tvorbe, ako by
sa na prvy pohlad mohlo zdat, ale
ud¢i pacienta vyjadrit sa, spoznat sa
a nasledne nadviazat dialég s terape-
utom ¢i nastartovat vlastné podporné
mechanizmy samolieCenia.

Aj ked na Slovensku sa o arteterapii
vie stale pomerne malo, ak si do vas-
ho internetového prehliadaca zadate
toto klucové slovo, najdete aj u nas
viaceré centra, kde sa odbornici venu-
ja arteterapii ako podpornej lie¢ebnej
metbde. @
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— Oddelenie paliativnej starostlivosti zaroven predstavuje
zavr$enie Usilia vybudovat na Slovensku samostatny
odbor paliativnej mediciny, na oddeleni prebieha vyuéba
lekdrov a atestacie z paliativnej mediciny. Atestovanych
je momentalne 11 lekarov.

—> Oddelenie paliativnej starostlivosti je prvé a jediné
pracovisko na Slovensku, ktoré uz viac ako 21 rokov
poskytuje komplexni akdtnu ambulantnu a 16zkovd
starostlivost o nevyliecitelne chorych pacientov.

— § 19 l6zkami a ambulanciou, 7 lekdarmi a 22 sestra-
mi a sanitdrmi pomaha viac ako 600 hospitalizova- — Centrom paliativneho zaujmu nezostala rakovina,
nym onkologickym pacientom rocne. ale stal sa nim pacient - ¢élovek so svojimi fyzickymi,
psychickymi, socialnymi a duchovnymi potrebami.
Prostredie, v ktorom preziva toto obdobie zZivota, je pre-
to velmi délezité. Pomo6zte ndm zrekonstruovat Oddele-
nie paliativnej starostlivosti a zvysit tak jeho kvalitu.

— Ide predovsetkym o lekarsku a oSetrovatelsku sta-
rostlivost stvisiacu najma s liecbou bolesti, dycha-
vice, opuchov, rozpadnutych nadorov a inych zavaz-
nych symptémov.

— Finanéné dary prijimame na Gcte SK 84 1100 0000
0026 2518 0899 s variabilnym symbolom 101904,
vyzbierané prostriedky budi pouzité na tento Gcel.

— Vyzaduje si Specidlne medicinske a oSetrovatelské
zrucnosti, lekari a sestry vSak pacientom casto nahréa-
dzaju aj psycholégov a duchovnych, niekedy dokonca

nepritomnu rodinu a socidlne zédzemie. — Prispiet mozete aj priamo na www.priatelianou.sk.

@a’xzw\mw za. Va3u powoe a podporu!
U | l |

SPOLU CASOPIS ZDRUZENIA PRIATELOV NOU 41




Lw\NV\LC chcxt

NARODNY ZDRUZENIE
( , ONKOLOGICKYUSTAV << > PRIATELOV NOU




